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Ozet

Geng Yetiskinlerde Kendine Zarar Verme Davranisi

Aleksitimi ve Diirtiiselligin Incelenmesi

Boke, ilayda
Yiiksek Lisans, Klinik Psikoloji Ana Bilim Dah
Haziran 2023, (Sayfa Sayisi: 93)

Bu calismada geng yetiskinlerde kendine zarar verme davranisi, aleksitimi ve
diirtiisellikle olan iliskisi incelenmistir. Bu ¢alismada nicel yontemler kullanilmistir ve
arastirma deseni korelasyonel desendir. Bu arastirmanin evrenini Kuzey Kibris Tiirk
Cumhuriyeti’nde okuyan 390 geng yetiskin katilimci olugturmaktadir. Arastirmada
veri toplama araci olarak demografik bilgi formu ve ii¢ Olgek kullanilmistir.
Kullanilan 6lgekler sunlardir: Kendine Zarar Verme Davranist Degerlendirme
Envanteri(KZVDDE), Toronto Aleksitimi Olgegi (TAS-20) ve UPPS Diirtiisel
Davranis Olgegi. Yapilan calismanin sonucunda KZVD, aleksitimi ve diirtiisellik
arasinda cesitli alt boyutlarda ve ol¢ltimlerde anlamli iligkiler bulundugu gibi anlamli
olmayan sonuglar da bulunmustur. Bulgularin bir¢ogu literatiire gore farkliliklar
icermektedir. Diirtiisel Davrams Olgeginin sikisiklik, heyecan arayisi ve tasarlama
eksikligi alt boyutlar1 ile 6lgek toplamina ait puan ortalamalarinin dévme yaptirma
durumuna gore istatiksel olarak anlamli farklilik gosterirken Toronto Aleksitimi
Olgeginin duygular tanimada giigliik ve duygulari séze dokmede giigliik alt boyutlar:
ile dlgek toplamina ait puan ortalamalarinin viicuduna piercing yaptirma durumuna
gore istatiksel olarak anlamli bir farklilik gézlemlenmistir. Ote yandan Kendine Zarar
Verme Davramisi Olgegi puanlar ile Toronto Aleksitimi Olcegi puanlar1 arasinda
istatiksel olarak anlamli iliskileri olmadig1 gozlemlenmistir. Ayn1 zamanda Kendine
Zarar Verme Davrams1 Olgegi puanlan ile Diirtiisel Davramis Olgegi puanlari ile
anlaml iligkileri olmadig1 gézlemlenmistir ve diirtiisel davranig, aleksitimi ve kendine

zarar verme davranigi lizerinde yordayici etkisi bulunmadigi gézlemlenmistir.

Anahtar kelimeler: kendine zarar verme davranisi, aleksitimi, dirtiisellik



Abstract

Investigation of the Relationship between Non- Suicidal Self Injury,

Alexithymia and Impulsivity in Early Adults

Boke, Ilayda
MSc, Department of Clinical Psychology
June 2023, (Number of Pages: 93)

In this study, the relationship between self-harming behavior, alexithymia and
impulsivity in early adults was investigated. Quantitative methods were used in this
study and the research design is correlational design. The population of this research
consists of 390 early adults in the Turkish Republic of Northern Cyprus. Demographic
information form and three scales were used as data collection tools in the study. The
scales used are: Inventory of Statements About Self-injury (ISAS), Toronto
Alexithymia Scale (TAS-20), and UPPS Impulsive Behavior Scale. As a result of the
study, there were significant relationships between non suicidal self injury,
alexithymia and impulsivity in various sub-scales and measures, as well as non-
significant results. Many of the findings contain differences according to the literature.
While the urgency, sensation seeking and lack of premeditation sub-scales of the
Impulsive Behavior Scale and the mean score of the total scale differed statistically
significantly according to the satus of having tattoos . A statistically significant
difference was observed in the sub-dimensions of difficulty in recognizing the
emotions and difficulty in verbalizing the emotions and the mean score of the total of
the scale of the Toronto Alexithymia Scale according to the status of having body
piercing. On the other hand, it was observed that there was no statistically significant
relationship between ISAS scores and Toronto Alexithymia Scale scores. At the same
time, it was observed that there was no significant relationship between Inventory of
Statements About Self-injury scores and Impulsive Behavior Scale scores, and it was
observed that there was no predictive effect on impulsive behavior, alexithymia and

self-harming behavior.

Keywords: non- suicidal self injury, alexithymia, impulsivity
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BOLUM I
Giris

Kendine zarar verme davranisi, intihar niyeti olmadan ve kisinin kendine
yonelttigi bilingli zararl1 biiylik davraniglar skalasi olarak tanimlanir (Sansone ve
Sansone,2010). Bu terim i¢inde kendine vurma/ kendini sert bir yere ¢arpma,
kendini 1sirma, yakma, cilde harf/sekil kazima,kendini kesme,yaranin iyilesmesine
engel olma,kendine igne batirma,¢imdikleme,sa¢ kopartma gibi davranislari
bulundurur (Glenn ve Klonsky, 2009). Bu davranislar depresyon (Marshall vd.,
2013), anksiyete bozukluklari (Bock vd.,2021), travma sonrast (Ford ve Gomez,
2015), yeme bozukluklar1 (Claes vd.,2015), madde bagimliligi (MacLaren ve Best,
2010) gibi psikolojik bozukluklarla komorbid olarak veya higbir psikolojik bozukluk
olmadan da (Levine vd.,2020) goriilmektedir. Kendine zarar verme davranis,
ergenlik doneminde ve erken yetiskinlik donemindeki bireylerde daha ¢ok
gbzlemlenen bir durumdur. Ergenlik doneminde kimlik karmasasi, hormonal
degisiklikler ( Efe ve Erdem,2017; Akdemir vd.,2013), erken yetiskinlerde ise
belirsizlik , hayatin 6nemli alanlarinda gergeklesen degisimler(Breen vd., 2013) gibi
faktorler etkili olmaktadir.

Aleksitimi, kisinin kendisinin veya baskalarinin duygularin1 anlayamamasi,
tanimlayamamasi, fark etmemesi veya kendi duygularini gésterememesi durumu
olarak tanimlanir (Grabe vd., 2008). Onceden sadece patolojik popiilasyonda,
depresyon(Motan ve Geng6z,2007), anksiyete bozukluklar1 (Motan ve Gen¢6z,2007;
Solmaz vd.,2000), konversiyon bozuklugu (Celikel ve Saat¢ioglu,2002),TSSB
(Karsikaya vd.,2013) gibi ¢esitli psikolojik bozukluklarla goriildiigii belirtilmistir.
Aleksitiminin gelismesinde ¢ocukluk istismarlar1 ve travmalarinin rolii biiytiktiir
(Cerutti vd.,2018). Aleksitiminin kotii sartlar altinda yetismis bireylerde ¢ikmasi
durumu kendine zarar verme davranisinin gelismesinde de etkili oldugu bazi
calismalarca ortaya koyulmustur (Swannel vd.,2012; Gatta vd., 2016).

Aleksitimi, viicut modifikasyonu ve kendine zarar verme davranisinin
gelisiminde etkili oldugu diisiiniilen bir baska konsept ise diirtiiselliktir. Diirtiisellik,
kisinin herhangi tlir uyana kars1 herhangi olusabilecek olumsuz sonucu diisiinmeden
hizl1 ve planlanmamis, uygunsuz ve asir1 riskli eylemlerde bulunmasidir. Bu olumsuz
sonug kisinin kendisine olabilecegi gibi gevresindekilere karsi da olabilir (Ozdemir

vd.,2012).B kiimesi kisilik bozukluklar1 (Tun¢ ve Sahin,2019), madde



bagimlilig1, TSSB, dikkat eksikligi hiperaktivite bozuklugu, bipolar bozuklugu
(Uygun vd., 2020) gibi bir¢ok psikolojik bozuklugun temelinde diirtiisellik
yatmaktadir. Karakteristik 6zelliklerinden bazilar1 dikkatsizlik, heyecan, zevk ve
yenilik arama, risk alma, disa déniikliiktiir (Ozdemir vd.,2012). Viicut
modifikasyonunun risk alma ve heyecan aramayla dogrudan iliskili oldugu sinirl
sayida olan ¢alismalarda ortaya koyulmustur. Bu ¢alismalardan birinde dovmeye
sahip olan katilimcilarin risk alma ve motor diirtiiselliginin dovmeye sahip olmayan
katilimcilara gore daha yiiksek oldugu fakat farkin ¢ok yiiksek olmadig1 bulunmustur
(Swami vd.,2015). Bir baska c¢alismada ise aleksitimi, kendine zarar verme ve
diirtiiselligin iligkisi incelenmis ve kendine zarar veren katilimeilarin aleksitimi ve
diirtiiselliginin pozitif yonlii giiclii iliskisi oldugu ortaya koyulmustur ( Gatta vd.,
2016).

Viicut modifikasyonu (body modification), viicudun belirli bolgelerine,
kiiltiirel ve sosyal nedenlerle yaptirilan dovme, piercing gibi esyalarla saglanan viicut
degisimidir. Dovme ve piercing gibi modifikasyonlar simdilerde toplum tarafindan
kabul edilmis ve bir moda nesnesi haline gelmis olsa da bu konuda yapilan
caligmalar viicut modifikasyonunun altinda psikopatolojilere ve kendine zarar verme
davranisina rastlanabilecegini belirtmistir (D’ Amborossio vd., 2013).Fakat kendine
zarar verme davranist degerlendirilirken kiiltiirel anlami1 olan davranislar kendine
zarar verme davranisi olarak degerlendirilmez. Bu genel olarak Bati toplumlarinda
asirt dovme ve piercing yaptirma davraniglarin1 digsarida birakmak gerektigi anlamina
gelir (Hooley vd.,2020). Bu durumun bizim toplumumuzda nasil isledigine dair bir

calisma bulunamamastir.

Problem Durumu

Geng yetiskinlik donemi bireylerin yagaminda fiziksel, sosyal ve finansal
degisimler yasadigi, kendi 6zgiirliigiinii kazandig1 bir donemdir. Bu degisimler,
beraberinde finansal ve sosyal baskilari getirmektedir ve bu durum bireylerin mental
sagliklarini etkilemektedir (Arnett vd., 2014). Yapilan bir ¢alismaya gore geng
yetigkinler orta yaglilara gore Ofke ve tiziintli duygularini diizenlemekte daha ¢ok
sorun yasamaktadirlar (Zimmermann ve Iwanski, 2014). Bu nedenle, kisiler kendine
zarar verme davranisi, riskli alkol kullanimu, sigara kullanimi gibi duygu diizenleme
0zelligi olan davraniglarda bulunmaktadirlar (Aurora ve Klanecky, 2016; Faulkner

vd., 2020; Hasking vd., 2016). S6z konusu davranislarin ayn1 zamanda diirtiisellik ile



iligskisinin oldugu bilinmektedir. Diirtiiselligin kendine zarar verme davraniginin
gerceklesmesinde rol oynayan biyolojik risk etkenlerinden oldugu bazi ¢alismalar
tarafindan ortaya konulmustur ( Erso6z Alan ve Akdemir, 2017; Glenn,ve
Klonsky,2010) .

Hamza ve Willoughby (2019)’1n geng yetiskinlerle yaptig1 bir ¢alismada
kendine zarar verme davraniginda bulunan bireylerin diirtiisellik diizeyleri yiiksek
bulunmustur ve diirtiiselligin kendine zarar verme davranisi i¢in bir etken oldugu
belirtilmistir. Bununla birlikte kendine zarar verme davranisinin diirtii kontrol
mekanizmasini etkileyerek kendine zarar veren kisilerin daha diirtiisel olmalarina
sebep oldugu bulunmustur.

Bu iki olgunun iliskili oldugu bir baska psikopatolojik olgu aleksitimidir.
Aleksitimi kendine zarar verme ve diirtiiselligin yaninda bir¢ok psikolojik
bozukluklar ve psikopatolojik 6zelliklerle iliskilendirilmektedir. Yeme bozukluklar
(Barriguette-Meléndez vd., 2018), internet bagimliligi (Arcan ve Yiice, 2016), asirt
alkol kullanimi1 (Gatta vd., 2014) bunlardan bazilaridir. Cesitli ¢aligmalar aleksitimiyi
duygu diizenlemede bozuklukla iliskilendirmistir. Bunun sonucunda aleksitimi
diizeyleri yiiksek olan bireylerin yiliksek diizeyde agresif davranislar gosterdigi
belirtilmistir (Larionov ve Grechukha, 2020; Sfeir vd., 2020).

Bu ii¢ olgunun bireylerin kendi hayatlarinda ve ¢evrelerindeki insanlarin
hayatlarinda sorunlara yol actig1 diisliniilmektedir. Bu nedenle bu arastirmanin
problem ciimlesi:* Kendine zarar verme davranisi, aleksitimi ve diirtiisellik arasinda

anlaml bir iligki var midir?” olarak belirlenmistir.

Arastirmanin Amaci

Bu arastirmanin amaci kendine zarar verme davranisi, aleksitimi ve
diirtiiselligin iliskilerinin incelenmesidir. Bu genel amac¢ dogrultusunda su sorulara
cevap aranmigtir;
1. Katilimcilarin diirtiisel davranis, kendine zarar verme davranisi ve aleksitimi
diizeyleri sosyodemografik degiskenlere gore farklilik gostermekte midir?
2. Katilimcilarin kendine zarar verme davraniglari ile aleksitimi diizeyleri arasinda
iliski var midir?
3. Katilimcilarin kendine zarar verme davranislari ile diirtiisel davranig diizeyleri

arasinda iliski var midir?



4. Katilimcilarda diirtiisel davranig ve aleksitimi diizeyleri kendine zarar verme

davranig1 diizeylerini yordamakta midir?

Arastirmani Onemi

Kendine zarar verme davraniginin insan hayatinda birgok sosyal ve fiziksel
probleme neden oldugu bilinmektedir. Geng yetiskinlerin hayat sartlar1 ve ¢evresel
baskilar nedeniyle kendine zarar verme davranisina karsi savunmasiz hale
gelmektedirler. Bu nedenle bu davranisin geng yetiskinler i¢in ¢alisilmasi hala
onemini korumaktadir (Breen vd., 2013).

Diirtiisellik, sonucu diigiiniilmeden yapilmis hizli davraniglar1 tanimlayan
olgudur. Diirtiiselligin i¢inde bulundurdugu heyecan arayisi, tasarlama eksikligi ve
sikigiklik gibi 6zelliklerin diirtiisel bireyleri kendi hayatlarinda ve bagkalarinin
hayatlarinda soruna yol agtig1 belirtilmektedir. Yapilan bir ¢alismada fiziksel agresif
olan kisilerin sosyal olarak yansitilan diirtiisellik degerlerinin daha fazla oldugu
bulunmustur. Bununla birlikte bu kisilerin kapsamli bir su¢ gegmisinin de bulundugu
belirtilmistir (Brennan ve Baskin- Sommers, 2019).

Aleksitimi, duygularin algilanamama ve agiklanamama durumu olarak
aciklanmaktadir (Bagby et al., 1994). Bu durum kisisel ve toplumsal olarak birgok
soruna yol agmaktadir. Universite grencileriyle yapilan bir galismada, geleneksel
maskiilenite ve aleksitiminin iligkili oldugu bulunmustur ve bu iki 6zelligin
kisilerarasi iletisim problemlerine neden oldugu belirtilmistir (Liagat vd.,2020).
Aleksitiminin diinyayi etkileyen biiyiik savaglarda yer alan askerlerde ve hatta
liderlerde goriildiigii bilinmektedir. II. Diinya Savasi sirasinda gaz odalarin1 yoneten
askerlerin ve II. Diinya Savagsi’nda yer alan Alman lider Adolph Hitler’in aleksitimik
ozellikler gosterdigi belirtilmistir (Sifenos, 2000).

Bu ¢alismanin 6nemli noktasi, geng yetiskinler ve ¢evrelerindeki insanlar
i¢in tehlike olusturabilecek 6zellikler olan kendine zarar verme davranisi, aleksitimi
ve diirtiisellik 6zelliklerinin birbirleriyle iligkilerini incelenmesidir. Bununla birlikte
bu 6zelliklerin viicut modifikasyonlari, alkol kullanim1 ve sigara kullanimi gibi
degiskenler acisindan da incelenmesidir. Bu ¢alismanin kendine zarar verme
davranigi, aleksitimi ve diirtiisellik agisindan literatiire daha derin bir anlayis

getirecegi ve ileride yapilacak caligmalara kaynak olabilecegi diisiiniilmektedir .



Simirhhiklar
Bu calisma,
e KKTC’de yasayan ve 18- 45 yas araliginda olan 390 bireyle
siirlandirilmstir.
e Kendine zarar verme davranisi, Kendine Zarar Verme Davranisi
Degerlendirme Envanteri (KZVDDE) ile ; aleksitimi, Toronto Aleksitimi
Olgegi (TAS-20) ile ; diirtiisellik UPPS Diirtiisel Davranis Olgegi ile

Olclilmiistiir.

Tanimlar

Viicut Modifikasyonu:Viicudun belirli bolgelerine, kiiltiirel ve sosyal nedenlerle
yaptirilan dovme, piercing gibi esyalarla saglanan viicut degisimidir (Tiirk Dil
Kurumu, 2022).

Kendine Zarar Verme Davranisi: Kendine zarar verme davranisi, 6zellikle
ergenlik doneminde yasanan, kisinin viicudunun belirli bolgelerine 6liimciil

olmayacak sekilde, tekrarlayici olarak zarar vermesidir (Helvaci Celik ve Hocaoglu,
2017).

Aleksitimi: Aleksitimi, kiginin kendisinin veya bagkalarinin duygularini
anlayamamasi, tanimlayamamasi, fark etmemesi veya kendi duygularini

gosterememesi durumu olarak tanimlanir (Grabe vd., 2008).

Diirtiisellik:Diirtiisellik, kisinin herhangi tiir uyana kars1 herhangi olusabilecek
olumsuz sonucu diistinmeden hizli ve planlanmamis, uygunsuz ve asir1 riskli
eylemlerde bulunmasidir. Bu olumsuz sonug kisinin kendisine olabilecegi gibi

cevresindekilere karsi da olabilir (Ozdemir vd.,2012).



BOLUM II
Kavramsal Temeller ve ilgili Arastirmalar
Bu boliimde arastirma ile ilgili kavramsal agiklamalara, tanimlamalara ve arastirma
ile ilgili literatiir’de gegen ve daha 6nce yapilmis olan aragtirmalara iligkin bilgilere

yer verilmistir.

Kendine Zarar Verme Davranisi
Tanim

Kendine zarar verme davranigi (KZVD),kisinin intihar niyeti olmadan ve
viicut dokusuna bilingli olarak yaptig1 dogrudan, yikici veya bozucu davranislarin
kiimesidir(Helvaci Celik ve Hocaoglu, 2017;Sansone ve Sansone,2010). Bu terim
kendini kesme, deri yolma, sa¢ kopartma, tehlikeli/zararli madde igme/yutma gibi
kisinin viicut biitlinliigiine ve sagligina zarar veren davranislar icermektedir

( Klonsky,ve Glenn 2009).

Tarihcesi

Kendine zarar verme davranisi antik ¢aglardan siiregelen bir davranistir.
Herodot’un Tarihin Altinc1 Cildi kitabinda “kendini dilim dilim kesen kisi”’den
bahsetmektedir. Eski Ahit'te ve Yeni Ahit’te, kisilerin grup halinde veya tekil olarak
gerceklestirdigi belirtilmistir (Helvaci Celik ve Hocaoglu, 2017).

Kendine zarar verme davranisi, klinik olarak ilk defa 1846 yilinda bipolar
bozukluga sahip bir kadin hastanin gozlerini ¢ikardigr seklinde belirtilmistir (Khan
vd.,1985). Emerson (1913), mastiirbasyon hakkinda yaptig1 ¢caligmasinda ilk defa
kendine zarar verme davranisini terim olarak kullanmistir (akt. Helvaci Celik ve
Hocaoglu,2017). KZVD 1900’1 yillarin ortalarinda davranis olarak calisilmaya
baslanmustir. 1938’e kadar intihardan ayr1 bir davranis olarak degerlendirilmiyordu.
Menninger, “Man Against Himself” kitabinda ilk defa kendine zarar verme
davranigini intihar1 engellemek igin kisinin bir parg¢asina zarar vermesi olarak
tanimlamistir. Boylelikle kendine zarar verme davranisi intihardan ayrilmistir
(Higgins, 2015).

1960’11 yillarda arastirilan, bilek kesme sendromu geng kadinlarda incelenmis
ve Ozellikle intihar egilimi olmadig: belirtilmistir (Rosenthal vd., 1972). 1980’11
yillarda Favazza kendine zarar vermenin kiiltiirel boyutunu da ortaya ¢ikaran, bu

konu iizerine yazilmig en biiyiik kitaplardan biri olan “Bodies Under Siege : Self-



Mutilation in Culture and Psychiarty” yazmistir. Bu eserde kendine zarar verme
davranigini kiiltiirel olarak onaylanan ve kiiltiirel olarak onaylanmayan ikiye
ayirmistir (Helvaci Celik ve Hocaoglu, 2017;Higgins,2015). 1990’11 yillarda kendine
zarar verme davranisi ¢ok calisilan bir konu olmustur. Genellikle ¢ocukluk ¢agi
travmalari ile birlikte ¢alisilmistir (Helvaci Celik ve Hocaoglu,2017). Gilinlimiizde,
kendine zarar verme davranisi bir¢ok ergen ve geng yetiskinin uyguladigi bir durum
oldugunu bilinmektedir ve kendine zarar verme davranisi bir¢ok agidan

degerlendirilmektedir.

KZVD nin Psikolojik islev Modelleri

Bu davranisin daha dogru tasviri i¢in, eylemin kendisinin arkasindaki
psikolojik motivasyonlara dikkat cekmek dnemlidir. KZVD nin farkli motiflerini
tasvir eden birka¢ model onerilmistir.

Bunlardan biri KZVD nin Dért Fonksiyonlu Modelidir (Nock,ve
Prinstein,2004). Bu modele gore arkasindaki motivasyonlar iki farkli boyutta
aciklanabilir. Birinci boyut, ddiillendirici, olumlu pekistirmeler veya kacginilan
olumsuz pekistirmelerden olusur. Diger boyut, sosyal, kisilerarasi veya kisinin i¢sel
durumundan etkilenen igsel fonksiyonlardir. Bu iki boyutun kombinasyonlari, KZVD
nin dért farkl islevini agiklar. Igsel olumlu islev, kisi uyustugunda bir seyler
hissetmek olarak agiklanir. Igsel olumsuz islev, olumsuz bir ruh halini sona erdirmek
seklinde agiklanmaktadir. Kisilerarasi olumlu islev, bagkalarindan ilgi arama veya
destek arama seklinde aciklanir. Kisilerarasi olumsuz islev, istenmeyen
faaliyetlerden kaginma olarak agiklanir. Bu KZVD modeli genis ¢apta kabul
gormektedir ve 6nemi gesitli arastirmalarla kanitlanmistir (Lloyd-Richardson
vd.,2007; Izadi-Mazidi vd.,2019). Igsel olumsuz islev, yaygmlig1 nedeniyle daha
fazla arastirma ilgisi yaratmistir. KZVD nin sosyal yoniinden yoksun olmasinin
nedeni, bazi kiiltiirlerde KZVD'nin onaylanmayan veya hos karsilanmayan bir eylem
olmasidir. Hatta bazi durumlarda KZVD uygulayan kisiler, saglik personellerinin
yargilartyla kars1 karsiya kalmaktadir ve bu da KZVD hakkinda sosyal olarak
acilmay1 ve yardima ulagsmayi daha da zorlastirir (Steggals vd., 2020).

KZVD motivasyonlarii agiklayan bir bagka model ise Deneyimsel Kaginma
Modelidir. Bu model, dis etkenlerin KZVD uygulama giidiilerini nasil tetikledigini
aciklamaktadir. Bu modele gore kisi, 6fke, hayal kiriklig1, utang vb. duygularin

ortaya c¢iktig1 istenmeyen durumlarla karsilastiginda, duygu diizenlemede yasanan



problemler, stresle basa ¢ikma stratejilerinin eksikligi ve yliksek duygusallik
nedeniyle bu olumsuz durumun duygularindan ve sonuglarindan korunmak i¢in kisi,
KZVD davranisinda bulunur. Kisi KZVD uyguladiktan sonra ihtiya¢ duydugu gecici
rahatlamay1 bulur ve birkag kez uyguladiktan sonra muhtemelen otomatik hale gelir
(Chapman vd., 2006). KZVD yi kullanmanin, onunla birlikte gelen olumsuz veya
olumlu sonuglarla dogrudan iliskili olduguna dikkat etmek énemlidir. Ornegin,
KZVD vyi uyguladiktan sonra, kisinin aradig1 sosyal destegi almasi, yalnizlik hissini
azaltabilir. Veya kisi, bagkalarinin belirli bir tiksindirici davranis1 yapmamasi i¢in
KZVD yi uygularsa, olumsuz zihin durumu diizeylerinin diismesine yol agabilir
(Turner vd., 2012). Bu model ayn1 zamanda madde kullanimi, asir1 yeme, diislince
bastirma gibi diger birka¢ kagcinma davranisini da agiklar (Chapman vd.,2006).

Glenn ve Klonsky (2009) tarafindan 6nerilen bir diger nemli model, (1)
duygu diizenleme ,(2) kendini cezalandirma ,(3) ¢6ziilme 6nleme, (4) kisiler arasi
etki, (5) intihar 6nleme,(6) heyecan arama ve (7) kisiler aras1 siirlar (8) sikintiy
etiketleme, (9) akranlarla bag kurma, (10)kendiyle ilgilenme,(11) intikam, (12)
ozerklik ve (13) dayaniklilik olmak iizere on {i¢ islevden olusmaktadir.

Affekt regiilasyonu iglevi, KZVD nin, insanlarin olumsuz etkiler ve zihinsel
sikint1 ile basa ¢ikmak i¢in kullandiklari uyumsuz bir basa ¢ikma mekanizmast
oldugunu one stirmektedir. Cesitli calismalarda affekt regiilasyonunun KZVD
uygulamanin en ¢ok belirtilen nedenlerinden biri oldugu kanitlanmistir (Klonsky,
2007). Duygu diizenleme konusunda genetik yatkinliga sahip olan ve dezavantajl
ortamlardan gelen kisilerin duygusal diizensizlik yasamasi muhtemeldir ve KZVD'yi
yasamdaki olumsuz durumlarla basa ¢ikmak i¢in bir strateji olarak kullanmaya
egilimlidirler (Klonsky, 2007). Bu isleve norolojik destek olarak, Bresin ve
Gordon'un (2013) ¢alismasi, endojen opioidlerin KZVD nda bulunan kisilerde
duygulanim diizenlemesinde rol oynadigin1 gostermektedir.

Coziilmeyi onleme islevi,coziilme zamanlarinda canli veya "viicudu"
hissetmek i¢in KZVD uygulamak olarak tanimlanir. Bu islev ayni zamanda "Duygu
olusturma" olarak da adlandirilir (Glenn,ve Klonsky, 2009).

Kendini cezalandirma islevi, kendine 6fke veya hakaretin bir tiir ifadesidir.
Linehan, kendine zarar veren kisilerin kendilerini cezalandirmay1 ¢evrelerinden
ogrendiklerini 6ne siirer (aktaran Klonsky, 2007). Kaess ve digerlerinin (2013)
arastirmasi, anne ve baba antipatisinin, anne ihmalinin, anne fiziksel istismarinin ve

cinsel istismarin gengleri KZVD ye yoneltebilecegini gdstermistir.



Ozkiyim 6nleme islevi, herhangi bir intihar girisimini énlemek i¢in KZVD yi
kullanmak olarak tanimlanmaktadir (Glenn,ve Klonsky, 2009). KZVD, kisinin
intihara giristigi anda intihar1 6nleyebilir, ancak uzun vadede intihar diisiincesini
azaltmada etkili olmayabilir. Scott ve digerlerinin (2015) ¢alismasi, KZVD nin
gelecekteki intihar girisimlerinin yiiksek oranda yordayicisi oldugunu
gostermektedir.

Heyecan arama islevi, ekstrem sporlarda yer almaya benzer bir heyecan
yaratmak olarak tanimlanir(Glenn,ve Klonsky 2009). Dort islevli bir KZVD
modelinde igsel bir pozitif islev olarak degerlendirilebilir. Bununla birlikte, klinik
ortamlarda diisiik prevalansi nedeniyle KZVD nin daha az odaklanilan iglevlerinden
biridir.

Kisiler arasi etkilesim islevi, kendine zarar vermeye yakin kisilerin
kisileraras1 manipiilasyonu olarak tanimlanmaktadir (Glenn,ve Klonsky, 2009). Hilt
ve arkadaslaria gore. (2008), ergenler, KZVD ye girdikten sonra babalariyla iliski
kalitesinde bir artis yasadiklarini ifade etmislerdir. Bu islev, en yaygin olanlardan biri
olan KZVD nin dort islevli modelindeki kisilerarasi pozitif isleve benzer.

Kisiler aras1 siir iglevi, digerlerinden farklilasma anlaminda kisinin
siirlarint belirlemek i¢in KZVD yi kullanmak olarak tanimlanmaktadir (Glenn,ve
Klonsky, 2009) .Oz belirleme teorisi, kisilik gelisiminde énemli olan ii¢ temel
ithtiyactan birinin 6zerklik oldugunu ve saglikli 6z diizenleme icin ¢evre tarafindan
ozellikle ebeveynlerden karsilanmasi gerektigini 6ne siirer. Ebeveynlerden 6zerklik
destegi, bakicilarin ¢cocugu kendi hizinda baz1 gorevlere tesvik etmesi ve gorevleri
yaparken sorun ¢iktiginda ¢ocugun karar vermesine izin verecek 6l¢iide sorunu
¢ozmesine yardimel olmasi olarak tanimlanabilir. Bu sekilde 6gretilen ¢ocuk,
ozerklik ve duygu diizenlemesi kazanir (Deci ve Ryan, 2008; Emery vd., 2017).
Ancak ebeveynlerin asirt kontroliiniin dis diinyaya kars1 glivensizlik algis1 yarattig
iler1 siirtilmektedir. Bu, ebeveyn kontroliiniin gerekli oldugu fikrine yol agar ¢iinkii
disaris1 giivenli degildir ve gocugun kasith olarak 6zerklik gelistirmedigi birbirine
bagimli bir yasam tarzina doniisiir (Soenens vd. 2006). Emery, Heath ve Rogers'in
deneyi (2017) ayrica, uygun ebeveyn ozerkligi destegi olmadan yetistirilen erken
ergenlerin, ebeveynlerin ya ¢ok kontrolcii ya da ¢ok “laissez-faire ” oldugunu,
duygusal diizensizlige sahip olma ihtimalinin yiiksek oldugunu ve bu durumun

davranisglarla ilgi cekmeye caligsmakla sonuglanabilecegini gosteriyor.
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Sikintiy1 isaretleme islevi, i¢lerinde ne kadar korkung hissettiklerini
isaretlemek i¢cin KZVD uygulama olarak tanimlanir (Glenn,ve Klonsky, 2009).
Buelens ve arkadaslarina gore. (2019), olumsuz diisiincelerin ruminasyonundan
kaynaklanan sikinti, KZVD ile dogrudan iliskilidir. Ayrica KZVD, bir sikintiya sahip
olmakla ve KZVD'ye neden olan bir olumsuz diisiinceler dongiisii yaratan
ruminasyonlarla dogrudan iligkilidir. Bu sekilde KZVD'yi kullanmak, derin
sikintilarin iletisim araci olabilir (Nock, 2008).

Akranlarla bag kurma islevi, KZVD'yi arkadas ¢evresi tarafindan kabul
goérmenin bir yolu olarak kullanmak anlamina gelmektedir(Klonsky& Glenn,2009).
Muehlenkamp ve digerlerinin ¢alismasi (2013), KZVD'nin ilk ve tekrarlanan
eylemlerinin arkasindaki motivasyonun yaklasik yilizde 5'inin akranlarla ilgili
oldugunu gostermektedir. Bu bulgular, KZVD bulunan kisilerin, sikintiy1 isaretleme
ve kisilerarasi etki gibi bahsedilen bir¢ok islevin nedeni olabilecek sosyal beceri
eksikliginden muhtemelen muzdarip oldugunu gostermektedir. Kisisel bakim iglevi,
ilgilenilecek bir yara yaratarak duygusal yiikten kagarak KZVD'yi mesgul etmek
olarak agiklanabilir (Glenn,ve Klonsky, 2009).

Intikam, KZVD'nin birini geri alma girisimi olarak aciklanan bir islevidir
(Glenn, ve Klonsky, 2009). Literatiirde bu fonksiyonla ilgili yeterli kanit yoktur.
Ancak intikam alma islevinin sosyal beceri eksikligi olan kisiler tarafindan kullanilan
bir islev olabilecegi sdylenebilir. Ozerklik islevi, kisinin baskalarindan bagimsiz
oldugunu iddia etmesi ve baskasina ihtiya¢g duymamasi ile ilgilidir. Son olarak
dayaniklilik islevi, aciya dayanma yetenegini gormekle ilgilidir (Glenn,ve
Klonsky,2009).

Duygusal Selale Modeli (Selby vd., 2008), duygu uyandiran bir olay meydana
geldiginde olumsuz diisiince kaliplar1 ile ruminasyon arasindaki iligkiyi agiklar. Bu
olay, olumsuz diisiincelerin ortaya ¢ikmasina neden olur ve bu diisiincelerin tekrar
tekrar sOylenmesine yol acar, bu da kisinin durum hakkinda daha fazla diistindugi,
diisiincelerin tekrarlanmasiyla daha fazla duygunun uyandirildigi sonsuz bir dongiiye
yol agar. Bu duygulanim-uzun diisiinme dongiisiinii kirmak i¢in, insanlar KZVD,
asir1 yeme ve alkol tiiketimi gibi diizensiz davranislarda bulunma egilimindedir. Bu
model, Klonsky'nin isaretleme sikintist ve duygu diizenleme islevleri, Deneyimsel
Kaginma Modeli ve Dért islev Modeli'nin otomatik olumsuz pekistirme islevi gibi
diger modellerle benzer yonleri paylasir. Ancak aragtirmacilarin tizerinde durmasi

gereken bazi kiigiik farkliliklar vardir. Deneyimsel Kaginma Modeli ve digerlerinde,
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insanlarin neden soguk dus, hobi gibi daha yararli dikkat dagitici seyler yerine
dongiiyii kirmak icin diizensiz davraniglarda bulunduklarina dair bir agiklama yoktur

(Selby vd., 2009).

Viicut modifikasyonlari ve Kendine Zarar Verme Davranisi

Viicut modifikasyonlar1 ayn1 zamanda kisilerin kendine zarar verme
davranigini gergeklestirme motivasyonlari ile de iliskilendirilmektedir. Stirn ve
Hinz’in (2008) yaptig1 ¢calismaya gore kendine zarar veren kisiler, kendine zarar
vermeyen kigilere gore daha fazla piercinge sahiptir. Bu durumun viicut
modifikasyonlarini kendine zarar verme araci olarak kullanilmis olabilecegini ortaya

koymaktadir.

Aleksitimi
Tanim

Duygular evrimsel olarak hayatta kalmak i¢in gelistirilen , davranigsal
ifadelerin ortaya ¢ikmasini saglayan igsel durumlardir (Darwin,1872). Sosyal
baglamlara ve isaretlere gore sekillenen bu igsel durumlar kimi zaman iggiidiiler
kadar basit ve ortiik olabilecegi gibi, kimi zaman deneyimler dogrultusunda karmasik
ve agik olabilmektedir (Adolphs, 2010). Duygu kavrami, psikoloji, ndroloji,
sosyoloji gibi birgok alani ilgilendirmekte ve bu alanlarda incelenmektedir.
Duygularin hayatimizdaki 6nemi gz oniindeyken duygularin eksikligi ise ayr1 bir
inceleme konusudur.

Aleksitimi terimi Yunanca a (eksik), lexis (kelime) ve thymos (duygular)
kelimelerinden tiiremistir. Aleksitimi terimi, 1940’11 yillarda kesfedilmis olsa da
kavram, Sifneos’un 1970 li yillarda tanimlamasiyla anlam bulmustur (Dereboy,
1990; Sifneos,1973 ). Dereboy (1990) ise Tiirkgede tam karsiligi olmadigindan
dolay1 bu terimi oldugu gibi almistir ve genel anlamiyla “duygu korliigi” olarak
tanimlamustir. Aleksitimi, kisinin kendisinin veya bagkalarinin duygularinm
anlayamamasi, tanimlayamamasi, fark etmemesi veya kendi duygularin
gosterememesi ile tanimlanan kisilik 6zelligidir (Grabe vd., 2008).

Aleksitimik kisiler, duygularin detaylarin1 anlayamazlar bu yiizden de
duygularini climlelerle anlatamazlar. Viicut hislerini duygularla karistirirlar.
Aleksitimik insanlar duygularini ifade etmede zorluk ¢ekerler bunun sonucunda ise

genelde duygusal kopma yasarlar. Duygularin neden gelistigini anlamakta
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zorlanirlar. Ayn1 zamanda diger insanlardaki yiiz ifadelerini algilamada giigliik
cektikleri bilinmektedir. Hayal giigleri kurak ve diislinceleri dardir (Taylor vd.,
1998).

Aleksitimi hakkinda yapilan arastirmalar, aleksitiminin dort temel 6zellikten
olustugunu ortaya koymustur (Taylor vd., 1991;Sifneos,1973). Bu 6zellikler (1)
Duygularmni fark etme ve sozellestirme zorlugu, (2) Diislemlerde zayiflik, (3)
Isevuruk (islemsel) diisiinme, ve (4) Uyarana bagli, dis merkezli diisiince yapisi

olarak belirlenmistir.

Duygularim fark etme ve sozellestirme zorlugu:

Aleksitimik bireyler duygularini gerektigi gibi algilayamazlar ve
tanimlayamazlar. Duygularini iistiinkorii sekilde, rahatsiz veya rahat hissetme olarak
tanimlarlar ve bu durumlari bedensellestirerek gergin olma veya rahat olma seklinde
belirtirler ( Kogak, 2002). Aleksitimik bireylere hayatlarinda olan tatsiz olaylarla
ilgili duygular soruldugunda diisiincelerini ve fiziksel belirtilerini bildirdikleri veya

soruyu anlamadiklar1 gézlemlenmistir (Dereboy,1990).

Diislemlerde zayifhk:

Aleksitimik bireylerin diislem diinyas1 zayiftir. Genel olarak hayalleri gayet
gercekei, tutkudan uzak, cansiz ve renksiz hayallerdir (Kogak, 2002). Bu nedenle
aleksitimik kisilerin olaylarin detaylarina dikkat ettikleri ve islevsel diistindiikleri
belirtilmistir (Sifneos, 1988). Lennartson ve digerleri (2017), ¢alismalarinda birden
fazla sanat daliyla ugrasan kisilerde aleksitimi seviyesinin herhangi bir sanat daliyla
ugragsmayan kisilerden daha diisiik oldugunu ve bu farkin aleksitimide bulunan hayal

giicii zayifligindan ileri geldigini belirtmislerdir.

Isevuruk (islemsel) diisiinme:

Aleksitimik bireyler hayatlarindaki olaylara mekanik bir sekilde bakarlar.
Sorunlarin1 duygulardan uzak, ¢ziimsel bir sekilde ele alirlar. Bu ¢6ziim bulma
siireci de kisa, yiizeysel ve sorunlar1 derinlikleriyle ele almayan bir stiregtir (Kocgak,
2002). Bu durumu Marty ve De M’Uzan, “pensée opératoire” olarak

adlandirmislardir (akt. Taylor vd. 2013).
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Uyarana bagh, dis merkezli diisiince yapisi:

Aleksitimik kisiler, ¢evrelerine uyum saglamaya yonelik mekanik
diisiincelere sahiplerdir. Tutumlar1 duygular gibi i¢ uyaranlardan ¢ok dis uyaranlar
tarafindan sekillenir. Bu nedenle iliskileri sorunsuz ilerlemektedir (Kogak,2002). Bu
iligkilerde normallik durumu McDougall (1982) tarafindan yalanci normallik (pseudo
normality) olarak adlandirilmistir.

Aleksitimi ilk olarak sadece psikosomatik hastalarda gézlemlenen belirtileri
aciklamak i¢in kullaniliyordu ( Sifneos, 1973). Ilerleyen zamanlarda aleksitimi
kavrami sadece psikosomatik alan1 duygulanim bozukluklarina kaymistir (Kiraz
vd.,2021). Giiniimiizde ise aleksitimi depresyon(Motan ve Geng6z,2007), anksiyete
bozukluklar1 (Motan ve Geng6z,2007; Solmaz vd.,2000), konversiyon bozuklugu
(Celikel ve Saatcioglu,2002),TSSB (Karsikaya vd.,2013), madde kullanim
bozuklugu (Speranza vd., 2004), kumar bozuklugu (Elmas vd., 2016) gibi
bozukluklarla goriilebilecegi gibi patolojik olmayan popiilasyonda da goriilebildigi
belirtilmistir (Batigiin ve Biiyliksahin, 2008).

Aleksitiminin Kuramsal Temelleri
Psikanalitik Yaklasim

Aleksitiminin ~ ge¢cmisine  bakildiginda,  psikanalistlerin =~ kavramin
sekillenmesindeki rolleri yadsinamaz. Psikanalitik yaklagim i¢in aleksitimi,
deneyimlenmis travmalarin ve sagliksiz savunma mekanizmalart neticesinde
duygularin bastirilmast olarak nitelemektedir. Zaman igerisinde ¢esitli sekillerde
aleksitiminin etiyolojisine dair bir¢ok goriis ortaya atilmistir (Sasioglu vd.,2013; de
Tychey vd., 2010). Bu goriislerden bir McDougall’in aleksitiminin psikotik bir
savunma mekanizmasi oldugudur. McDougall’in psikanaliz uyguladig1 kisilerde
gozlemledigi ortak nokta erken cocukluk doneminde yasanan anne- ¢ocuk iligkisinde
bozukluklar ,bakim veren tarafindan dayatilmis veya kisitlanmis duygular olmustur.
Bu durum ise c¢ocugun igsel temsiller ve imgelem yetenegini kisitlamaktadir
(McDougall, 1982). Benzer fikirler Green ve Corcos ve Speranza tarafindan da ortaya
atilmistir. Green ¢ocukluk ¢aginda gergeklesen zayif iliskilerin, diisiinsel ve duygusal
siirecleri olumsuz sekilde etkileyerek duygusal bosluga neden oldugunu belirtmistir
( akt. de Tycheh vd., 2010). Corcos ve Speranza ise annenin ¢ocugun ihtiyaci olan

gerilimini azaltma ve c¢ocugun imgeleminin gelismesi i¢in uygun sartlar
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saglamadiginda ileride aleksitimik 6zellikler gosterdigini belirtmistir (akt. de Tycheh
vd., 2010).

Krystal ise aleksitimiyi gelisimsel saplanma veya gerileme olarak ele almistir.
Erken ¢ocukluk déoneminde anne- ¢ocuk arasinda kurulan iligkinin yeterli olmamasi,
yasanmig bir travmadan sonra kisinin aleksitimik oOzellikler gdstermesine neden
olmaktadir. Yasamin ilk donemlerinde c¢ocuk duygulart farklilagsmadigi igin
duygularii1 somatize ederek gostermektedir. Gelisimsel siliregte ¢ocuk duygularini
bedensellikten ayristirarak desomatize edecektir ve duygusal iletisimini sozel olarak
saglayacaktir. Fakat gelisim siirecinin bu evresinde yasanan yikici ve travmatik olaylar
cocugun ilk gelisimsel doneminde takilmasina veya gerilemesine neden olacaktir.

Boylelikle cocuk aleksitimik 6zellikler gostermeye baslayacaktir (Krystal 1979).

Biligsel Yaklasim

Biligsel kuramini ortaya koyan bilim insanlarindan olan Beck’e gore psikolojik
bozukluklarin temelini kisinin i¢sel ve digsal uyaranlara kars1 islevsiz ve bozulmus bir
biligsel siirecle olusturdugu algi ve bu algiya bagl olarak gergegi uygunsuz sekilde
yorumlanmasi olusturur (akt. Kogak, 2002). Bu bilissel carpitmalar kisilerin
davraniglarint ve duygularini etkilediginden dolayr aleksitimi biligsel yaklagimla
aciklanabilmektedir (Kogak,2002).

Lazarus (1982) duyguyu, cevresel faktorlere bagli olarak kisilerin biligsel
siireclerinin sonucu olarak gormiistiir. Gelisimsel olarak bu bilissel siireglerin basitten
karmasiga ilerledigini ileri stirmiistiir. Biligsel gelisimin en ilkel ve basit seviyesini dil
oncesi biling ve bilin¢disi olarak; en gelismis seviyesini biling yani imgelem, diisiince,
duygularin s6zel ve simgesel gosteriminin olustugu seviye olarak degerlendirmistir.
Lazarus’un bu goriislerine bagli olarak Martin ve Phil (1986) aleksitimik 6zelliklerin
ilkel seviye bilissel siireclerden kaynaklandigini bu nedenle de kisinin stres ve kaygi
gibi duygularin1 algilayamayarak, yasadiklart durumu psikosomatik belirti olarak

gosterdigini ileri siirmektedir (akt.Mann vd.,1994).

Aleksitimi ve Kendine Zarar Verme Davramsi

Aleksitimi ve kendine zarar verme davranisi birgok ¢alismada iliskili
bulunmustur. Bazi1 agiklamalara gore kisiler kendilerini ifade edemediklerinde
kendine zarar verme yollarina bagvurmaktadirlar. Bu durum aleksitimik bireylerin

duygu diizenlemede sorun yasadiklarini agiklamaktadir (Iskric vd.,2020). KZVD nin
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Duygusal Selale Modeli (Selby vd., 2008), Deneyimsel Kacinma Modeli (Chapman
ve digerleri, 2006).ve Glenn ve Klonsky (2009) ’nin ISAS Modelindeki affekt
regiilasyonu islevi ile aciklanabilmektedir .Aleksitimi genellikle ¢ocukluk ¢cagindaki
ciddi travmalar, ihmal ve baglanma sorunlarindan kaynaklanir. Aleksitiminin bu
yonii, KZVD ile de paylasilir (Swannell vd., 2012;Gatta vd. 2016; Cerutti vd.,
2018).

Diirtiisellik
Tanim

Diirtiisellik genis davranis skalasini igeren, DSM-5’te yer alan birgok
psikolojik bozuklugun ¢ekirdek belirtisi olan bir terimdir. Birden fazla davranisi
i¢inde bulundurdugundan dolay1 tanimlanmas: giictiir. Genel anlamda tanimlanacak
olursa; diirtlisellik agir1 riskli, duruma gore uygunsuz olan, iyi planlanmamis ve bu
durumlara bagli olarak istenmeyen sonuglara neden olan davranislar biitiintidiir
( Yazict ve Yazict, 2010). Diirtiiselligin icerdigi ¢esitli davranisin arasinda
sabirsizlik, dikkatsizlik, risk alma davranisi, heyecan ve zevk arayisi, zarar gérme
ihtimalini diisiik hesaplama ve disadoniikliik bulunmaktadir ( Hollander ve Evers,
2001). Diirtiiselligin tanim1 yapilirken birka¢ noktaya dikkat edilmelidir. Diirtiisellik
tek bir davranisi sergilemekten ziyade bir davranig kalibini sergilemektir. Bu nedenle
diirtiiselligin bir yatkinlik (predisposition) oldugu belirtilmektedir. Onemli olan bir
diger nokta ise diirtiiselligin bilingli fakat plansiz yapilan, hizli ve sonucu
diistiniilmemis hareketler olmasidir. Bu durumda diirtiisellik kompulsif
davraniglardan ayrilmis olur (Moeller vd., 2001).

Diirtiisellige dair birgok psikolojik yaklasim bulunmaktadir. Eysenck ve
Eysenck’e gore (1977) diirtiisellik, plansiz davranma, risk alma davranisinda
bulunma ve zihni ¢abuk toplayamama 6zelliklerinden olugsmaktadir. Patton ve
digerlerine (1995) gore diirtiisellik ani motor aktivasyonu, plansizlik, dikkatsizlik
boyutlar1 altinda degerlendirilmektedir. Davranigsal yaklasim olarak Kalenscher ve
digerlerine (2006) gore ise diirtiisellik, kiiciik fakat kisa siirede elde edilen ddiilii
gelecekte elde edilecek fakat daha biiyiik 6diile tercih etmek olarak belirtmistir. Ayni
zamanda 6z kontrol kavraminin diirtiiselligin zitt1 oldugunu da degerlendirmistir.
Diirtiisellige sosyal 6grenme kurami baglamindan bakildiginda, aileden kaynakli
Ogrenilebilecegi diistiniilmektedir. Cocukluk doneminde bireyin hoslanilan nesnenin

elde edilebilmesi i¢in mutlak bir sekilde tepkide bulunmasi gerektigini 6grenmesi
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olarak agiklanmistir (Ozdemir vd., 2012). Whiteside ve Lynam (2001) bu teorileri
bir araya getirerek dort boyutlu bir model olusturmuslardir. UPPS Diirtiisel Davranis
Olgegi modelinin dért boyutu su sekildedir :

1.S1ikisiklik: kaygi yaratan olumsuz duygulanimdan kurtulmak amaciyla
yapilan diirtiisel davranislar bu boyutta temsil edilir. (Ornek: Uzgiin oldugum
zamanlarda ¢ogu kez diisiinmeden hareket ederim.)

2.Tasarlama Eksigi : davranislarin uzun vadeli sonuglarini diisiinmeden
hareket etme bu boyutta temsil edilir. (Ornek: Thtiyatli ve tedbirli biri degilim.)

3.Sebatsizlik: can sikict gorev ve sorumluluklari siirdiirmede zorluk bu
boyutta temsil edilir. (Ornek: Kolaylikla konsantre olamam.)

4.Heyecan Arayisi : heyecan yaratan riskli davraniglar1 deneyimlemekten
hoslanmak bu boyutta temsil edilir. (Ornek: Genellikle yeni ve heyecan verici

deneyimler ve duygular ararim.) (Yargi¢ vd., 2011)

Diirtiiselligin Siiregleri

Diirtiiselligi ilgilendiren dort siire¢ bulunmaktadir Bunlar (1) inhibisyon
denetimi, (2)tepki ketleme/yanit engelleme, (3)karar verme siireci ve (4) risk alma
stirecidir.

Diirtiiselligin ilerlemesiyle ilgili olan siireclerden biri “inhibisyon denetimidir
(inhibition control). Inhibisyon denetimi, davranissal ve bilissel kontrolii
kolaylastirmak amaciyla yapilan,bilissel ve davranigsal inhibisyonu igeren ortak bir
islev sayesinde bir araya gruplanmis genis bir biligsel siiregler koleksiyonunu temsil
eder. Tek bir yapidan olusmamaktadir ; bunun yerine, ¢ok sayida engelleyici kontrol
mekanizmasi tanimlanmistir ve bu siireclerin altinda yatan noral devreler bircok
acidan farklidir (Roberts vd., 2011). Diirtiiselligin temelinde ise inhibisyon
denetiminin yapilamamasi yatmaktadir.

Bu siireclerden olan ve ayn1 zamanda diirtiisellik i¢in de ¢ok 6nemli olan
stireclerden biri de tepki ketleme veya yanit engellemedir. Tepki ketleme/ yanit
engelleme (Response Inhibition) siireci, degisen i¢sel ve dissal uyaranlara karsi
verilen tepkiyi engelleme yetenegi olarak ifade edilir (Congdon vd.,2012). Tepki
ketleme adaptif agidan kritik olan bir¢ok davranisin temelini olusturur ve cinsellik,
yemek yeme veya arzulanan diger nesnelere karsi olan tepkileri diizenleyen bir
inhibitér mekanizma iglevi goriir. Bu siire¢, olusan diirtiileri kisa bir siireligine

ketleyip, tepkiyi olusturmak i¢in beyne siire tanimaktadir (Winstanley vd., 2006).
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Diirtiiselligin nedenlerinden biri bu siirecin diizgiin islememesidir (Bari ve
Robbins,2013). Swann ve digerleri (2002) yaptiklari ¢alismada, siirekli performans
testi ile dl¢iilen tepki ketleme siirecinin Barrat Diirtiisellik Olgegi ile dlgiilen
diirtiisellik ile iligkili oldugunu belirtmislerdir.

Diirtiisellikle ilgil bir bagka siire¢ ise “karar verme” siirecidir. Karar verme
stireci, tercihler olusturma, davranislart segme ve yiiriitme,sonuglart degerlendirme
stirecini ifade eder (Ernst ve Paulus, 2005). Karar verme stireci, 6diil 6grenme,
olasiliksal diisiinme, nedensel ¢ikarim yapma, akil yiiriitme gibi bir¢ok davranisi
diizenleyen bir¢ok sistemden olusmaktadir (Gvion vd., 2015). Yash bir 6rneklemle
yapilan bir ¢alismada diirtiisellikle ile ilgisi oldugu bilinen intihar davranisinda, 6diil
ogrenme siirecinde bir aksaklik oldugu ve bunun da karar verme siirecinin
zayiflamasina neden oldugu belirtilmistir (Dombrovski vd., 2013).

Son olarak da “risk alma” siireci diirtiisellikle ilgili stiregler arasinda
incelenmektedir. Saglikli yasayabilmek adina, kisiler 6liime neden olabilecek, sakat
birakabilecek veya bazi hastaliklara neden olabilecek bir¢ok riskli davranis ve
durumdan kaginmaktadir. Yetigkinlik doneminde gergeklesen 6liim ve
yaralanmalarin basli nedenlerinden olan riskli davraniglarda bulunma, genellikle
ergenlik doneminde ortaya ¢ikmaktadir ve bu durum yetigkinlikte de devam
etmektedir. Bu davranislara 6rnek olarak sigara icmek, alkol kullanmak, bagimlilik
yapict madde kullanmak, delici ve kesici alet tasimak, tabanca tagimak, fiziksel

kavgaya karigma gibi davranislar verilebilir (Camur vd., 2007).

Psikiyatrik Bozukluklarda Diirtiisellik

Diirtiiselligin genis ve kapsayici bir kavram olmasi ve beyindeki bir¢ok farkl
mekanizma tarafindan yonetilmesi nedeniyle ¢esitli psikolojik bozukluklarin
temelinde diirtlisellik yer almaktadir.Diirtiisellik, konsept olarak kisilik bozukluklari,
duygudurum bozukluklari,psikotik bozukluklar, nérogelisimsel bozukluklar, kaygi
bozukluklar1 basta olmak tizere bir¢ok psikolojik bozuklukta rol oynamaktadir
(Ozdemir vd., 2012).

Diirtiisellik kisilik bozukluklarindan en ¢ok B Kiimesi Kisilik
Bozukluklarinda belirgin sekilde incelenmektedir. B Kiimesi Kisilik
Bozukluklarindan diirtiisellikle en ¢ok iliskilendirilen bozukluk, sinirda (borderline)
kisilik bozuklugudur. DSM-5 ‘te “kendine zarar verme olasilig1 yiiksek en az iki

alanda diirtiisellik” belirtisine yer verilmistir (Amerikan Psikiyatri Birligi , 2014,
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s.332). Bir¢ok ¢aligmanin sinirda kisilik bozukluguna sahip bireylerde intihara meyil
ve dirtiiselligin iliskili oldugu bulunmustur (Moeller vd., 2001; Brodsky vd., 1997).
Kisilik bozukluklarindan diirtiisellikle ¢oke¢a iligskilendirilen bir bagska

bozukluk ise antisosyal kisilik bozuklugudur. DSM-5’te belirtiler arasinda
gosterilmese de tani dlgiitlinde bulunan birgok belirtinin diirtiisellikle iligkisi oldugu
bilinmektedir (Amerikan Psikiyatri Birligi, 2014, s.331; Moeller vd., 2001). Swan ve
digerlerinin (2009) antisosyal kisilik bozuklugu olan kisilerle yaptig1 bir calismada
antisosyal kisilik bozukluguna sahip olan kisilerde diirtiisellik seviyesinin antisosyal
kisilik bozukluguna sahip olmayan kisilere gore daha yiiksek oldugunu bulmustur.

Diirtiisellikle iligkilendirilen bir bagka psikiyatrik bozukluk kategorisi ise
duygudurum bozukluklaridir. Duygu diizenlemede zorluk, duygudurum
bozukluklarinin temelini olusturan bir durumdur (Mennin ve Farach, 2007). Bu
durum diirtiisellik ve duygudurum bozukluklarini birbirine baglamaktadir. Bipolar
bozuklugunun hem mani epizodunda hem depresif epizodunda diirtiiselligin etkisi
yiiksektir. Mani doneminde diirtiiselligin rolii tartisilamaz. Mani déneminin birgok
belirtisi diirtiisellik kategorisine girmektedir.Ayni durum depresif epizod ve
remisyon siireclerinde de gecerlidir. Depresif epizodda intihar riski diirtiisellikle
iligkili bulunmustur (Swann,2009).

Madde kullanim bozuklugu bir bagka diirtiisellikle iliskilendirilen psikiyatrik
bozukluklarindandir. Fakat madde kullanim bozuklugunu tamamen diirtiisel bir
davranig olarak gormek yanlis olur. Madde kullanim1 baz1 asamalarda diirtiisel olsa
da maddenin temini igin belirli bir plan gerekir (Ozdemir vd.,2012). Madde
kullaniminin stirekliligi ve kullanimin bagimliliga doniismesi diirtiisellikle
iliskilendirilmistir. Kokain bagimlilarinda yapilan bir ¢alismada bireylerin ¢ekilme
(withdrawal) yagsamasi, kokaini bastan alabilmek i¢in diirtiisel davraniglar
sergilemesi ile iligkili bulunmustur (Moeller vd.,2001b). Bir baska ¢alismada madde
bagimlilarinin toplam diirtiisellik puanlart saglikli gruba gore daha yiiksek
bulunmustur (Koksal vd.,2020).

Son olarak yeme bozukluklariyla diirtiiselligin iliskisi incelendiginde yeme
bozukluguna sahip olan insanlar 6zellikle de tikinircasina yeme bozukluguna sahip
olan bireylerde diirtiisellik seviyesi yliksek bulunmustur (Faraji ve Firat, 2022).
Baska bir caligmada morbid obez olan kisilerde ayn1 zamanda yiiksek diirtiiselligin
oldugu bulunmustur ve diirtiiselligin tedavisi ile baz1 yeme bozukluklarinin sagaltimi

saglanabilecegi belirtilmistir (Sarisoy vd.,2013).
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Viicut Modifikasyonlar: ve Diirtiisellik

Viicut modifikasyonlari ile iligkilendirilen bir konsept su¢lu yasam tarzi
teoriside belirtilmistir. Lozano ve digerlerinin yaptig1 bir calismada (2011),hapishane
dovmeleri olan mahkumlarin, diger mahkumlarin ve tiniversite 6grencilerinin
gostermedigi,gercekei olmayan bir hak algis1 veya giic duygusu ile su¢lu yasam
tarzina daha fazla baglilik besledigi bulunmustur. Bir¢ok ¢alismada dovme sahibi
olan kisilerde diirtiisellik, risk alma davranisi, asirt madde ve alkol kullanimi, sigara
kullanimi ,kisilik bozukluklar1 ve ¢ocukluk ¢agi travmalar1 daha yaygin oldugu ve
ayn1 zamanda bu davraniglarin su¢ isleme davranisi i¢in risk faktorii oldugu
bulunmustur (Jennings, 2014). Bu baglamda viicut modifikasyonlarinin
motivasyonlarindan biri olan bagimlilik da bu teori igerisinde incelenebilir. Cesitli
calismalar kisilerin bu uygulamalar sirasinda kisilerin agriya veya aciya karst
gelistirdikleri endojen opioidler nedeniyle bu tecriibelerden zevk aldigini ve
bagimlilik gelistirdigini belirtmektedir (Demirtas ve Bulut, 2018 ; Nar,
2022;Wohlrab vd.,2007).

Diirtiisellik ve Kendine Zarar Verme Davranisi

Calismanin degiskenlerinden olan kendine zarar verme davranisi ile
diirtiiselligin iligkisi literatiirde ¢cokca ¢alisilan konulardandir. Kendine zarar verme
davranisi Pattison ve Kahan (1989) tarafindan “Kasith Kendine Zarar Verme
Sendromu” olarak adlandirilmis ve bu sendromun 6zellikleri arasinda karsi
konulamaz kendine zarar verme diirtiisii verilmistir. Bu bulguyu destekleyecek
birgok ¢aligma yapilmistir. Nock ve Prinstein’in (2005) yaptig1 ¢alismaya gore bir¢ok
kendine zarar veren kisi bu davranisi gerceklestirmeyi diistinmek icin 5 dakikadan
daha az zaman harcamaktadirlar. Bu durum, dirtiiselligin sikisiklik boyutuyla
iligkilendirilmektedir (Glenn ve Klonksky, 2010). Buna ek olarak, kendine zarar
veren insanlarin kumar oynamak, asir1 yeme, alkol veya uyusturucu kullanma
diirtlisel gibi davraniglarda bulunduklarn cesitli arastirmalar sonucunda bulunmustur
(Crews ve Boettiger,2009;Ince vd., 2021;Maxwell vd.,2020;Mestre-Bach vd.,2020).

Bu iki konsept i¢in ortak olan bir bagka konu duygu diizenlemede zorluktur.
Duygusal ¢aglayan modelinde (Selby vd.,2008; 2009) ve duygusal-bilissel kendine
zarar verme modelinde, kendine zarar verme davraniginda hissedilen bir negatif
duygu sonucunda bu duyguyla bas edebilmek adina kisi kendine zarar verme

davraniginda bulunur . Bu durumun diirtiiselligin sikisiklik boyutuyla daha ¢ok da
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negatif sikigiklik konseptiyle iliskili oldugu bulunmustur (Bresin vd., 2013).
Diirtiisellikte ise duygu diizenleme zorlugu nedeniyle uyusturucu madde veya alkol
kullanim bozuklugu, kumar, gibi davranislara yonelme s6z konusudur. Bunun
yaninda travma yasamis kisilerle yapilan bir ¢alismada depresif duygulanim
diirtiiselligin sikigiklik ve sebatsizlik boyutlariyla iliskilendirilmektedir (Ceschi vd.,
2014). Fakat diirtiiselligin sadece negatif duygulanimi diizenlemede zorlukla
iliskinlendirildigi soylenemez. Bilindigi gibi diirtiiselligin boyutlarindan bir tanesi de
heyecan arayisidir (Yargig vd., 2016). Heyecan arayis1 Zuckerman (1979) tarafindan
ortaya atilmig bir terimdir ve dort faktorden olusmaktadir. Bu faktorler, (1)heyecan-
macera arayisi, (2)deneyim arama, (3)engelleyememe, (4)sikilmaya hassasiyettir.
Konsept olarak heyecan arayisi, madde kullanimi1 veya bungee jumping gibi bazi
insanlara zevk veren aktivitelerin de diizenlenememesini icerir. Kendine zarar verme
durumunun heyecan arayisi ile iliskisi incelendiginde heyecan-macera arayisi boyutu
ile kendine zarar vermeye dair korkularla iliskisinin oldugu bulunmustur. Fakat diger
faktorler (deneyim arama, engelleyememe ve sikilmaya hassasiyet) kendine zarar
verme davranisi ile iligkili bulunmustur.

Bu durumu yakindan ilgilendiren ve alanyazinda yeni ¢alisilmaya baslanmis
bir baska kavram ise iyicil mazosizmdir (benign masochism). Iyicil mazosist
ozelliklere sahip kisiler iizlintiiden (hiiziinlii medya icerigi yiiziinden aglama), yanma
hissinden (baharath yiyeceklerden hoslanma), tiksinti hissinden (igreng sakalardan
hoslanma, sivilce sikma davranisindan hoslanma), korkudan (korku filmi izlemek,
roller coaster gibi heyecan yaratan araclara binmek ), acidan (agriya neden olan
masajlardan) ,alkol kullanmaktan, bitkinlikten (sporcularin spor yaptiktan sonra
olusan agridan hoglanmasi (athlete’s high)) ve aci hissinden (ac1 yiyeceklerden
hoslanma)keyif alabilirler. (Sagioglou,ve Greitemeyer,2020). Heyecan arayist,
mazosizm ile olumlu bir sekilde iliskilidir (Rozin vd., 2013) ve risk almay1 (Popham

vd.,2011) ve antisosyal davranis1 (Mann vd., 2017) 6ngoriir.

Diirtiisellik ve Aleksitimi

Aleksitimi ve dirtiiselligi birbirine baglayan etmenlerden biri duygu
diizenlemedir. Duygu diizenlemede yasanan problemler her iki kavram i¢in de
tanimlanan bir 6zelliktir. Kyrstal (1979), aleksitiminin, davranislar1 kontrol
edememeye neden olacagini belirtmistir. Taylor ve arakdaglari (1999) ise

belirtilemeyen duygularin ya somatik belirtilerle ortaya ¢ikacagini ya da davranig
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yoluyla agiga ¢ikacagini belirtmistir. Diirtiiselligin de bu sekilde aleksitimiyle
iligkisinin oldugu gosterilmektedir. Diirtiiselligin yogun bir sekilde yasandig dikkat
eksikligi ve hiperaktivite bozuklugu (DEHB) yasayan bireylerle yapilan bir
calismada aleksitimi ile diirttiselligin iligkili oldugu bulunmustur (Kiraz vd., 2021).
Aleksitimi, duygu diizensizligi ,diirtiisellik ve saldirganlik ile ilgili yapilan baska bir
calismada ti¢ degiskenin de saldirganlik ile iliskili oldugu bulunmustur.

Diirtiisellik ve aleksitimi bir¢ok ortak noktada birlesmektedir. Bu ortak
noktalardan biri bagimhiliktir. Diirtiiselligin bagimlilikla olan iligkisi bilinmektedir.
Diirtiisellik ve aleksitiminin internet bagimlilig1 (Baykal,2017), telefon bagimlilig:
(Ozen ve Topgu, 2017), teknoloji bagimliligr (Remondi vd.,2020),nikotin bagimlilig
(Kogoglu, 2019), kumar bagimliligi(Gori vd.,2016) gibi bir¢ok bagimlilik ile iligkisi

oldugu bilinmektedir.

flgili Calismalar

Kendine zarar verme davraniglarinin kdkenine bakildiginda olumsuz
cocukluk olaylart ile iligkili oldugu goriilmektedir . Buna bagli olarak duygu
diizenlemede zorluk ve aleksitiminin gelistigi ve kendine zarar verme davranisini
yordadigi ¢esitli calismalar tarafindan bildirilmistir. Paivio ve Chulloch (2004)
tarafindan 100 iiniversite 6grencisiyle yapilan ¢alismada, 41 6grencinin KZVD da
bulundugunun ve KZVD ile ¢ocukluk ¢ag1 travmalarinda aleksitiminin yordayici
etkisi oldugu bulunmustur. Literatiirde bu sonucu destekleyici ¢alismalar
bulunmaktadir.

Universite dgrencileriyle yapilan bir ¢aligmada, viicut modifikasyonlari ile
diirtiiselligin heyecan arayis1 6zelligi arasindaki iligski incelenmistir. Daha ¢ok viicut
modifikasyonlarinda bulunmus katilimcilarin 6zellikle kadin katilimeilarin
diirtiisellik seviyeleri yiiksek bulunmustur (Roberti vd., 2004).

Aleksitiminin ilgili oldugu bir baska konu ise beden imajidir. De Berardis ve
digerleri (2007) tarafindan kadin {iniversite 6grencileriyle yapilan bir ¢aligmada
yiiksek aleksitimik 6zellikler gosteren kisilerin yeme bozukluguna daha yatkin
oldugunu ve bedenleriyle ilgili daha ¢ok memnuniyetsizlik gosterdikleri
belirtilmistir.

Swannel ve digerlerinin (2012) yetiskinlerle yaptig1 calismada aleksitiminin
ve ¢ocukluk cagi travmalarinin KZVD {izerindeki yordayici etkisi ¢alisilmis, zayif

ama anlamli bulundugu belirtilmistir.
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Kadin yeme bozukluguna sahip olan 65 katilimciyla yapilmis bir ¢caligmada
hem kendine zarar veren hem de viicut modifikasyonlarina sahip olan katilimcilarin
sadece viicut modifikasyonlarina sahip bireylerden daha diirtiisel oldugu
belirtilmistir. Bunun yaninda dévme yaptirma durumu ile kendine zarar verme
davranisi olan yakma davranisi iliskili bulunmustur (Iannaccone vd., 2013).

Claes ve digerlerinin (2015) yeme bozuklugu olan ve saglikli gruplarla
yaptig1 ¢alismaya gore KZVD ,tikinircasina yeme bozukluguna sahip olan ve arinma
(purging) yapan kisilerde ,saglikl kisilerden ve anoreksiya nervoza bozuklugu
kisitlayicr alt tiiriine sahip olan hastalardan daha sik gortilmektedir. Bu bulgulara ek
olarak, diirtiiselligin pozitif sikisiklik, negatif sikisiklik, sebatsizlik ve tasarlama
eksikligi alt boyut puanlar1 yeme bozukluguna sahip bireylerde kontrol grubuna gore
daha yiiksek oldugu bulunmustur. Bu durum yeme bozukluklarinin KZVD ve
diirtiisellikle iligkili oldugunu gostermektedir.

Negatif beden imaj1, aleksitimi ile iligkilendirildigi gibi kisilerin viicut
modifikasyonlarinda bulunmalariyla da ilgkili bulunmustur. Ergenlerle yapilmis bir
calismada yiiksek diizeyde beden memnuniyetsizligi yasayan katilimcilarin viicut
modifikasyonlari yaptirma egiliminin arttig1 belirtilmistir (Biolcati vd.,2016).

Sinirda kisilik bozukluguna sahip olan yatili hastalarla yapilan bir ¢alismada,
kendine zarar verme davranisi ve aleksitimi sinirda kisilik bozuklugu ile iligkili
bulunmustur. Bunun yaninda aleksitimi nedeniyle kisilerin duygularini ifade
edememesi, depresyonla ve kendine zarar verme davranisiyla iliskili bulunmustur
(Sleuwaegen vd., 2017).

Baykara ve Atmaca (2019)’nin erkek opiyat bagimlilartyla yaptig1 ¢calismada,
yiiksek diirtiiselligin , depresyon ve anksiyetenin kendine zarar verme davranist ve
intihar girisimi dykiisiiyle iligkili bulmustur.

Hasking ve Claes (2020), liniversite 6grencileriyle yaptigi ¢alismaya gore
negatif sikisiklik ve duygu diizenleme problemleri, KZVD, riskli alkol kullanimi1 ve
yeme bozukluklart ile iligskilendirilmektedir. Bununla birlikte riskli alkol tiiketimi,
aleksitimi ve cesitli diirtiisellik alt boyutlariyla iliskili bulunmustur.

Kovid-19 pandemisi sirasinda ergenlerde kendine zarar verme davranisinin
psikososyal risk faktorleri ile ilgili bir ¢alismada kendine zarar verme davranisinin
akranlarla iletisimin azalmasi, kaygi yonetimi ve duygu diizenleme problemleri

nedenleriyle kendine zarar verme davranisini gerceklestirdikleri belirtilmistir. Ayni



zamanda aleksitimi ve diirtlisellik KZVD igin risk faktorleri olarak belirlenmistir
(Tang vd., 2021).

Partner siddetinin erkek magdurlar1 ve failleriyle yapilmis bir caligmada
siddet faili kisilerin siddet magduru kisilere gére daha yiiksek aleksitimi ve

diirtiisellik seviyelerinin oldugu bulunmustur. Bu durumun duygu diizenleme
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bozuklugu ve saldirganlikla iligkili olabilecegi belirtilmistir (Mannarini vd., 2023).
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BOLUM 11
Yontem
Bu boliimde arastirmanin modeline, arastirmanin ¢alisma grubuna, verilerin
toplanmasi ve ¢ozlimlenmesine ve ortaya ¢ikan bulgularin nasil raporlastirildigina

iliskin bilgilere yer verilmistir.

Arastirma Modeli

Bu ¢alismanin modeli iliskisel (korelasyonel) yontem olarak belirlenmistir.
Korelasyonel yontem, iki veya daha fazla degiskenin arasindaki iligkiyi incelemek
icin kullanilan analiz yontemidir. Korelasyonel yontemde nicel veriler kullanilir ve
degiskenlerin ¢izgisel iliskilerine, iliski varsa iliskinin yonii ve giicline bakilir.
Korelasyon analizi degiskenler arasindaki nedenselligi vermez. Nedensellik
olabilecegine dair olasiligin degerlendirilmesini saglar (Gogtay ve Thatte, 2017). Bu
calismada dort degiskenin iligkisine bakilmistir. Bunlar, viicut modifikasyonu,

kendine zarar verme davranisi, aleksitimi ve diirtiiselliktir.

Evren ve Orneklem

Bu ¢aligmanin evreni Kuzey Kibris Tiirk Cumhuriyeti’nde yasayan geng
yetiskinlerdir. Orneklem amagsal 6rnekleme ydntemiyle secilmistir. Katilimeilar 18-
45 yas araliginda bulunan ve KKTC’de yasamakta olan kisilerden secilmistir.
Orneklem biiyiikliigii evreni bilinmeyen 6rneklem formiilii (Aktas ve Bostanc1,2021)
kullanilarak, ¢evrimi¢i ortamda bulunan 6rneklem hesaplayict (Sample Size

Calculator) tarafindan hesaplanmistir. 390 katilimciyla ¢calisma tamamlanmastir.
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Tablo 1.
Katilimcilarin Tamtict (Kisisel) Ozelliklerine Gére Dagilimi
f %
Cinsiyetiniz Kadin 214 554
Erkek 172 446
Egitim durumunuz Lisans 237 614
Yiiksek
Lisans 141 36,5

Doktora 8 2,1

Sigara kullantyor musunuz? Evet 137 355
Hayir 249 64,5
Alkol kullantyor musunuz? Evet 137 35,5
Hayir 249 64,5
Uyusturucu madde kullantyor musunuz? Evet 2 0,5
Hayir 384 995
Viicudunuza dévme yaptirdiniz mi1? Evet 122 31,6
Hayir 264 68,4
Viicudunuza piercing yaptirdiniz mi? Evet 49 12,7
Hayir 337 87,3
Viicudunuza estetik miidahalede bulundunuz mu? Evet 33 8,5
Hayir 353 915

Tablo 1.’de katilmecilarin tanitic1 (kisisel) ozelliklerine gore dagilimina ait
verilere yer verilmistir.

Tabloda yer alan veriler degerlendirildiginde, arastirmaya dahil edilen
kisilerin  %55,4’tintin  kadin  %44,6’sinin  erkek oldugu anlasilmaktadir. Bu

kisilerin %61,4’1 lisans, %36,5°1 yliksek lisans ve %2,1°1 doktora egitim durumuna
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sahiptir. Arastirmadaki katilimcilarin %35,5°1 sigara kullanirken %64,5°1 sigara
kullanmamaktadir. Ayni1 sekilde katilimeilarin %35,5°1 alkol kullanirken %64,5°1 alkol
kullanmamaktadir. Katilimcilarin %0,5°1 uyusturucu madde kullanirken %99,5°1 ise
uyusturucu madde kullanmamaktadir. Viicuduna dévme yaptirmis olan katilimci
oran1 %31,6 iken katilimcilarin %68,4’iiniin viicudunda dovme bulunmamaktadir.
Viicuduna piercing yaptiran katilimci orani ise %12,7 iken viicudunda piercing
bulunmayan katilimer oran1 %87,3’tiir. Katilimcilarin %8,5’inin viicudunda estetik

miidahale bulunurken %91,5’inin viicudunda estetik miidahale bulunmamaktadir.

Veri Toplama Araclan

Demografik form, aragtirmaci tarafindan hazirlanmistir ve 15 sorudan
olugsmaktadir. Demografik formda katilimcilara cinsiyet, yas, egitim durumu (lisans,
yiiksek lisans, doktora), madde kullanim durumlar (sigara,alkol vb.), viicut

modifikasyonlarinin (d6vme, piercing ve estetik operasyonlar) miktar1 sorulmustur.

Kendine Zarar Verme Davranisi Degerlendirme Envanteri (KZVDDE)

Glenn ve Klonsky (2009) tarafindan gelistirilmis, intihar amaci olmayan
kendine zarar verme davranisinin sikligini ve islevlerini belirlemek i¢in kullanilan bir
6lciim aracidir. Iki béliimden olusmaktadir. Envanterin ilk boliimii 22 sorudan
olusmaktadir. ikinci boliimde kendine zarar verme davranisinin islevleri hakkinda
sorular bulunur. Otonom ve sosyal islevler olmak iizere iki ayr1 boyuttan olusur ve
39 soru vardir. Uglii Likert dlgegine gore cevaplanir (0= hi¢ uygun degil, 1=kismen
uygun, 2= ¢ok uygun). Bildik ve digerleri (2013) tarafindan Tiirk¢e formunun
gecerlik ve giivenirlik ¢caligmasit yapilmistir. KZVDDE nin birinci bdliimiin i¢
tutarlilig1 yiiksek olarak degerlendirilmistir(o= 0,79). Birinci boliimiin yap1 ve
birlesici gecerligini destekleyecek bulgulara rastlanmustir. Ikinci bdliimiin hem
toplam puanin(o= 0,93)hem de her iki boyutun( sosyal islevler a= 0,86, otonom
islevler a= 0,81) i¢ tutarlilig1 ¢ok yiiksek olarak degerlendirilmistir ve yap1

gecerliginin oldugu belirtilmistir.

Toronto Aleksitimi Olcegi (TAS-20)
Toronto Aleksitimi Olgegi aleksitimi kisilik 6zelligini degerlendirmek igin
Taylor ve digerleri (1985) tarafindan hazirlanmis ilk gegerli 6l¢tim aracidir. Orijinal

dili Ingilizcedir ve TAS (Toronto Alexithymia Scale) olarak adlandirilmistir. TAS-
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20, ti¢ alt boyuttan [ (1) duygularini tanimada giigliik, (2)duygularini s6ze dokebilme
yetenegi, (3) dis olaylara yonelik diisiince sekli] ve 20 maddeden olusmaktadir. 5°li
Likert 6l¢egi kullanilmistir. TAS-20’nin gecerligi ve giivenirligi yiiksek bulunmustur
( Bagby vd.,1994 a,b). Kdse ve digerleri (2009)’nin yetiskinlerle yaptig1 ¢alismaya
gore tiim Slgegin Cronbach Alpha degeri 0.78, altboyutlarin Cronbach Alpha
degerleri sirastyla (1) 0.80, (2) 0.57, (3) 0.63 olarak bulunmustur. Olgegin genel

olarak kullanima uygun oldugu belirtilmistir.

UPPS Diirtiisel Davrams Olcegi

Lynam ve Whiteside (2001) tarafindan diirtiiselligi 6l¢mek i¢in
olusturulmus bir dlgektir. Orijinal dili Ingilizcedir.4 alt boyuttan ve 45 sorudan
olugmaktadir. Bu alt boyutlar su sekildedir: Tasarlama Eksikligi (premeditation),
Sikisiklik (urgency), Heyecan Arayisi (Sensation Seeking) ve Sebatsizlik
(Perseverance). 4 1i Likert 6l¢egi (1= bana hi¢ uymuyor, 4= bana ¢ok uyuyor)
kullanilmistir. UPPS Diirtiisel Davranis Olcegi’nin Tiirk¢e Formu’nun psikometrik
calismalar1 Yargig ve digerleri (2011) tarafindan yapilmustir. Olgegin ic
tutarliligi,Cronbach Alpha degeri, 0.845 olarak bulunmustur. Alt boyutlarin
Cronbach Alpha degerleri su sekilde bulunmustur: Tasarlama Eksikligi
a=0.856,S1kisiklik 0=0.802, Heyecan Arayis1 a=0.858 ve Sebatsizlik a=0.800. Test-
tekrar test giivenilirligi toplam deger (r=0.79) i¢in de alt boyutlarin degerleri (r=0.74-
0.85) icin de yiiksek seviyede iliskili bulunmustur. Olgegin yap1 gecerliligi ve es

zamanl gegerliliginin de uygun oldugu bulunmustur.

Verilerin Toplanmasi

Oncelikle arastirmanin yapilabilmesi i¢in Yakin Dogu Universitesi Etik
Kurul Komisyonu’na bagvurulmustur ve 3 Kasim 2022 tarihinde Etik Kurul Onay1
alinmistir. Belirtilen 6lgekler Google Forms uygulamasi yoluyla ¢evrimici ortama
aktarilmistir. Daha sonra Whatsapp ¢evrimi¢i uygulamasi lizerinden ilgili
katilimcilara 6l¢ekler ulagtirllmistir. Katilimceilar goniilliiliik esasina dayanarak
Olgekleri doldurmustur. Veriler 11 Kasim 2022 ile 15 Nisan 2023 tarihleri arasinda

toplanmustir.
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Veri Analizi

Arastirma kapsaminda elde edilen verilerin analizi SPSS 25 paket programu ile
gerceklestirilmistir. Katilimeilarin Diirtiisel Davranis (UPPS) Olgegi, Kendine Zarar
Verme Davranmisi Olgegi ve Toronto Aleksitimi Olgeginden aldiklar1 puanlari
degerlendirmek icin yapilan tanimlayici veri analizinde ortalama, frekans ve standart
sapma degerleri kullanilmistir. Veri analizi gerceklestirilmeden Once arastirma
verilerinin normallik varsayimi test edilmistir. Arastirmada kullanilan degiskenlerin
normallik  varsayimlar1 c¢arpiklik ve basiklik verileri ile hesaplanmstir.
Gergeklestirilen hesaplama sonucunda arastirma degiskenlerinin ¢arpiklik ve basiklik
katsayilarinin -1.5 ve +1.5 degerleri arasinda yer aldiginin anlasilmasi ile verilerin
normal dagilim gosterdigi varsayilmistir. Elde edilen bu sonu¢ dogrultusunda
arastirma verilerinin analizi i¢in ANOVA, Bagimsiz T-Test, Pearson Korelasyon
Analizi ve Coklu Dogrusal Regresyon Analizi parametrik testlerinin kullanilmasina
karar verilmistir. Aragtirmanin ¢arpiklik ve basiklik katsayilarina ait degerler Tablo

2’de gosterilmistir.

Tablo 2.
Diirtiisel Davranis (UPPS) Olcegi, Kendine Zarar Verme Davranisi Olcegi ve Toronto

Aleksitimi Olgegi Puanlarina Ait Betimsel Degerler

Carpiklik Basiklik

y Sh y Sh
UPSS Olgegi -0,643 0,124 1,263 0,248
Kendine Zarar Verme Davranisi
Olgegi 0,745 0,124 -0,349 0,248
Toronto Aleksitimi Olgegi 0,409 0,124 1,264 0,248

Tablo 2’de katilimcilarin Diirtiisel Davranis (UPSS) Olgegi, Kendine Zarar
Verme Davranisi Olgegi ve Toronto Aleksitimi Olgeginden almis olduklar puanlarin
normallik testi sonuglarina dair verilere yer verilmistir.

Katilimcilarin Diirtiisel Davranis, Kendine Zarar Verme ve Toronto Aleksitimi
Olgeklerinden aldiklar1 puanlar sosyodemografik dzelliklere gore incelenirken ikili
gruplar i¢in Bagimsiz T Testi, ikiden fazla olan gruplar icin ANOVA Testi
uygulanmistir. Aragtirmada yer alan diirtlisel davranis, kendine zarar verme davranist

ve aleksitimi degiskenleri arasindaki iliskileri incelemek icin Pearson Korelasyon
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Analizi yapilmistir. Diirtiisel davranis ve aleksitiminin kendine zarar verme davranist
tizerindeki yordayict etkisini incelemek i¢in ise Coklu Dogrusal Regresyon Analizi

gergeklestirilmistir.

Calisma Plam

[k asamada arastirmanin veri toplama araglari
olan Kendine Zarar Verme Davranisi
Degerlendirme Envanteri (KZVDDE), Toronto
Aleksitimi Olgegi (TAO-20),UPPS Diirtiisel Agustos 2022
Davranis Olgegi’ni uyarlayan arastirmacilardan
kullanim izni alinmistir. Kullanim izinleri Ek 8’de

yer almaktadir.

Ikinci asamada Yakin Dogu Universitesi Etik
Kurul Komisyonu’na bagvurulmustur ve Etik
Kurul izni alinmustir. Etik Kurul izni Ek-8de yer Ekim 2022 -Kasim 2022

almaktadir.

Ucgiincii asamada katilimei bilgilendirme formu,
aydinlatilmis onam formu, demografik bilgi formu Kasim 2022
ve izni alinmis dlgekler Google Form iizerinden

¢evrimigci ortama aktarilmistir.

Dordiincii asamada konu ile ilgili kavramsal
temeller arastirilmis ve literatiir taramasi Aralik 2022- Nisan 2023

yapilmustir.

Besinci asamada belirtilen 6zellikleri tagiyan
katilimcilara ¢evrimigi ortamdan olgekler
ulagtirilmig ve goniilliiliik esasina dayali olarak Aralik 2022- Nisan 2023

veriler toplanmistir.

Son asamada elde edilen verilerin istatistik
analizleri yapilmis, elde edilen bulgular ve
literatiir birlestirilerek tartisilmistir. Bu dogrultuda Nisan 2023

c¢ikarilan sonuglar ve Oneriler belirtilmistir.
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BOLUM IV
Bulgular
Tablo 3.
Katilimcilarin Cinsiyetlerine Gore Diirtiisel Davranis (UPPS) Olcegi Puanlarimin
Karsilastirilmasi
Cinsiyetiniz N Ort. Ss. t p
Tasarlama
Eksikligi Kadin 214 21,27 5,849 -1,414 0,158
Erkek 172 22,1 571
Sikisiklik Kadin 214 29,89 6,223 0,54 0,589
Erkek 172 29,55 6,053
Heyecan Arayis1  Kadin 214 32,71 7,133 0,453 0,651
Erkek 172 32,4 6,039
Sebatsizlik Kadin 214 25,5 4,259 -0,55 0,583
Erkek 172 25,73 3,718
UPSS Olgegi Kadin 214 109,37 13,649  -0,328 0,743
Erkek 172 109,78 10,602

Tablo 3’te bagimsiz gruplar t testi yapilarak katilimcilarin Diirtiisel Davranis

Olgeginden almis olduklar1 puanlarin cinsiyetlerine gore karsilastirilmasi sonucu elde

edilen verilere yer verilmistir.

Tablo degerlendirildiginde, katilimcilarin Diirtiisel Davranis Olgeginin tiim alt

boyutlarina ve dlgek toplamina ait puan ortalamalarinin cinsiyete gore istatiksel olarak

anlamli bir farklilik gostermedigi anlasilmaktadir (p>0,05). Buna gore, kadin ve erkek

katilimcilarin tasarlama eksikligi, sikisiklik, heyecan arayisi ve sebatsizlik alt boyutlari

ile 6l¢ek toplamina ait puan ortalamalar: birbirine benzerdir.
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Tablo 4.
Katilimcilarin  Cinsiyetlerine Gore Kendine Zarar Verme Davramgsi Olcegi

Puanlarmmin Karsilastirilmasi

Cinsiyetiniz N Ort. Ss. t p

Affekt Regiilasyonu Kadin 214 3,28 1994 1,7 0,09
Erkek 172 2,92 2,105

Ozkiyimi Onleme Kadin 214 1,63 2,164 0,12 0,904
Erkek 172 1,6 2,079

Sikintiy1 Etiketleme Kadmn 214 2,89 2,155 0,77 0,442
Erkek 172 2,72 2,234

Kendini Cezalandirma Kadin 214 3,08 1,997 1,217 0,225
Erkek 172 2,83 2,087

Cozlilmeyi Onleme Kadin 183 1,42 1,789 0,513 0,608
Erkek 146 1,32 1,665

Kisiler Arasi1 Sinirlar Kadin 214 1,32 1,521 -0,592 0,554
Erkek 172 1,41 1,45

Kisiler Aras1 Etkilesim Kadin 214 0,86 1,295 -0,953 0,341
Erkek 171 0,99 1,366

Intikam Alma Kadin 214 1,26 1,465 0,282 0,778
Erkek 172 1,22 1,429

Heyecan Arama Kadin 214 0,57 1,11 1,155 0,249
Erkek 171 0,44 0,995

Akranlarla Bag Kurma Kadin 213 0,27 1 -2,062 0,04*
Erkek 172 0,52 1,331

Dayaniklilik Kadin 211 1,11 1,509 0,493 0,622
Erkek 172 1,03 1,405

Ozerklik Kadin 213 1,53 1,877 -0,949 0,343
Erkek 172 1,72 2,028

Kendiyle Ilgilenme Kadin 214 2 2,394 0,527 0,599
Erkek 172 1,87 2,391

Kendine Zarar Verme

Davranisi Olgegi Kadin 214 15,12 12,834 0,281 0,779
Erkek 172 14,74 13,854

*p<0,05
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Tablo 4’te bagimsiz gruplar t testi yapilarak katilimcilarin Kendine Zarar
Verme Davranmist Olgeginden almis olduklar1 puanlarin  cinsiyetlerine gore
karsilastirilmasi sonucu elde edilen verilere yer verilmistir.

Tabloda yer alan veriler degerlendirildiginde, katilimcilarin Kendine Zarar
Verme Davranisi Olgeginin akranlarla bag kurma alt boyutuna ait puan ortalamalarmin
cinsiyete gore istatiksel olarak anlamli bir sekilde farklilagtigi goriilmektedir (p<0,05).
Bu sonuca gore, erkek katilimcilarin akranlarla bag kurma puan ortalamalar1 kadin
katilimcilardan daha yiiksektir.

Bununla birlikte katilimcilarin affekt regiilasyonu, 6zkiyim 6nleme, sikintiy1
etiketleme, kendini cezalandirma, ¢oziilmeyi 6nleme, kisiler arasi sinirlar, kisiler arasi
etkilesim, intikam alma, heyecan arama, dayaniklilik, 6zerklik ve kendiyle ilgilenme
alt boyutlar1 ile 6l¢ek toplamina ait puan ortalamalar cinsiyete gore istatiksel olarak
anlaml bir sekilde farklilagmamaktadir (p>0,05). Erkek ve kadin katilimcilarin bu

boyutlardaki puan ortalamalar1 birbirine benzerdir.

Tablo 5.

Katilimcilarin ~ Cinsiyetlerine Gore Toronto Aleksitimi  Olgegi  Puanlarmin

Karsilagtirilmasi
Cinsiyetiniz N Ort. Ss. t p

Duygular1 Tanimada

Gtgliik Kadin 214 1498 4,828 -0,661 0,509
Erkek 172 15,3 4,784

Duygular1 S6ze

Dokmede Giigliik Kadin 214 12,88 2,644 -0/41 0,682
Erkek 172 1299 2,586

Disa Doniik Diistinme Kadin 214 22,93 3,875 0,686 0,493
Erkek 172 22,67 3,36

Toronto Aleksitimi

Olgegi Kadin 214 50,78 8,581  -0,21 0,834
Erkek 172 50,96 7,954

Tablo 5’te bagimsiz gruplar t testi yapilarak katilimcilarin Toronto Aleksitimi
Olgeginden aldiklar1 puanlarin cinsiyetlerine gore karsilastirilmasi sonucu elde edilen
verilere yer verilmistir.

Tabloda yer alan veriler degerlendirildiginde, katilimcilarin Toronto
Aleksitimi Olgeginin tiim alt boyutlarina ve dlgek toplamina ait puan ortalamalarinin

cinsiyete gore istatiksel olarak anlamli bir sekilde farklilasmadigi goriilmektedir
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(p>0,05). Erkek ve kadin katilimcilarin duygular tanimada giicliikk, duygulari séze
dokmede giicliik ve disa doniik diisiinme alt boyutlar1 ile dlgek toplamina ait puan
ortalamalar birbirine benzerdir.

Tablo 6.

Katiimcilarin - Egitim  Durumlarina Gére Diirtiisel Davrams (UPPS) Olgegi

Puanlarmmin Karsilastirilmasi

Egitim
Durumu N Ort. Ss Min. Maks. f p fark

Lisans 237 22,03 5,448 11 37

Tasarlama  Yiksek

Eksikligi  Lisans 141 21,1 6,276 11 39 1,568 0,21
Doktora 8 19,75 6,606 12 29

Lisans 237 29,64 6,053 13 42
Yiksek

Sikistklik  Lisans 141 29,76 6,295 13 44 0,766 0,465
Doktora 8 32,38 6,232 22 40

Lisans 237 32,77 6,41 12 48

Heyecan Yiiksek

Arayisi Lisans 141 32,3 7,175 15 48 0,302 0,74
Doktora 8 31,63 4,689 24 40

Lisans 237 26,03 3,618 17 37
Yiksek

Sebatsizlik Lisans 141 24,94 4,479 12 37 3,645 0,027* 1-3
Doktora 8 24,5 5581 18 35

Lisans 237 110,47 10,987 72 142

UPSS Yiksek

Olgegi Lisans 141 108,09 14,393 53 137 1,682 0,187
Doktora 8 108,25 11,436 90 126

*p<0,05

Tablo 6’da varyans analizi yapilarak katilimcilarin Diirtiisel Davranis
Olgeginden aldiklar1 puanlarin egitim durumlarma gére karsilastirilmas: sonucunda
elde edilen verilere yer verilmistir.

Tabloda yer alan veriler degerlendirildiginde, katilimcilarin Diirtiisel Davranis
Olgeginin sebatsizlik alt boyutuna ait puan ortalamalarmin egitim durumuna gore
anlaml bir sekilde farklilastig1 goriilmektedir (p<0,05). Yapilan Post Hoc testi
analizine gore, lisans egitim durumuna sahip katilimcilarin sebatsizlik puan
ortalamalar1 yiiksek lisans ve doktora egitim durumuna sahip katilimcilardan daha

yiiksektir.
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Bununla birlikte, katilimcilarin tasarlama eksikligi, sikisiklik ve heyecan
arayisi alt boyutlari ile 6l¢ek toplamina ait puan ortalamalari egitim durumuna gore
istatiksel olarak anlamli bir sekilde farklilasmamaktadir (p>0,05). Lisans, yiiksek
lisans ve doktora egitim durumlarina sahip katilimcilarin bu boyutlardaki puan

ortalamalar1 birbirine benzerdir.

Tablo 7.

Katiimcilarin Egitim Durumlarina Gore Toronto Aleksitimi Olgegi Puanlarinin

Karsilastiriimast
Egitim
Durumu N Ort.  Ss. Min. Maks. f p
Lisans 237 1551 4,709 7 35

Duygular1 Tanimada Yiiksek

Giiclik Lisans 141 1452 4923 7 31 198 0,14
Doktora 8 14,38 4,955 8 22
Lisans 237 13,14 2591 7 22

Duygular1 Soze Yiiksek

Dokmede Giigliik Lisans 141 12,62 2,656 5 19 2,159 0,117
Doktora 8 12,13 2,167 9 16
Lisans 237 22,91 3,387 14 32

Disa Dontik Yiiksek

Diistinme Lisans 141 22,57 4,041 10 36 0,895 0,409

Doktora 8 2413 4,086 18 29

Lisans 237 51,55 7,904 35 85
Toronto Aleksitimi Yiksek

Olgegi Lisans 141 49,71 8,973 24 79 2,199 0,112

Doktora 8 50,63 5,153 46 62

Tablo 7°de varyans analizi yapilarak katilimcilarin Toronto Aleksitimi
Olgeginden almis olduklar1 puanlarin egitim durumlarina gore karsilastiriimast
sonucunda elde edilen verilere yer verilmistir.

Tabloda yer alan veriler degerlendirildiginde, katilimcilarin Toronto
Aleksitimi Olgeginin tiim alt boyutlarina ve dlgek toplamina ait puan ortalamalarinin
egitim durumuna gore istatiksel olarak anlamli bir farklililk gostermedigi
gorilmektedir (p>0,05). Lisans, yiiksek lisans ve doktora egitim durumuna sahip
katilimcilarin duygular1 tanimada giicliik, duygular1 s6ze dokmeden giicliik ve disa
doniik diistinme alt boyutlart ile 6lgek toplamina ait puan ortalamalar1 birbirine

benzerdir.
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Tablo 8.
Katilimcilarin  Sigara Kullanma Durumuna Goére Toronto Aleksitimi  Olcegi

Puanlarmmin Karsilastirilmasi

Sigara
kullantyor
musunuz? N Ort. Ss. t p

Duygular1 Tanimada

Gtgliik Evet 137 1552 5132 1,208 0,23
Hayir 249 14,9 4611

Duygular1 S6ze

Dokmede Giigliik Evet 137 13,25 2,877 1,792 0,074
Hayir 249 12,75 2,448

Disa Doniik Diistinme Evet 137 23,38 3,7 2,282 0,023*
Hayir 249 225 3,594

Toronto Aleksitimi

Olgegi Evet 137 52,15 9,027 2,271  0,024*
Hayir 249 50,15 7,796

*p<0,05

Tablo 8’de bagimsiz gruplar t testi yapilarak katilimcilarin Toronto Aleksitimi
Olgeginden almis olduklar1 puanlarim sigara kullanma durumuna gore karsilastirilmasi
sonucu elde edilen verilerin karsilagtirilmas: sonucu elde edilen verilere yer
verilmistir.

Tabloda yer alan veriler degerlendirildiginde, katilimcilarin Toronto
Aleksitimi Olgeginin disa doniik diisiinme alt boyutuna ve dlgek toplamina ait puan
ortalamalarinin sigara kullanma durumuna goére anlamli bir sekilde farklilastig
goriilmektedir (p<0,05). Elde edilen bu sonuca gore, sigara kullanan katilimcilarin disa
doniik diistinme ve toplam 6l¢ek puan ortalamalar1 sigara kullanmayan katilimecilardan
daha yiiksektir.

Bununla birlikte, katilimecilarin duygular1 tanimada giigliik ve duygular1 séze
dokmede giicliik alt boyutlarina ait puan ortalamalarinin sigara kullanma durumuna
gore istatiksel olarak anlamli bir farklilik géstermemektedir (p>0,05). Sigara kullanan
ve kullanmayan katilimcilarin duygulari tanimada gii¢liik ve duygular1 s6ze dokmede

giicliik puan ortalamalar1 birbirine benzerdir.
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Tablo 9.
Katilimcilarin Alkol Kullanma Durumuna Gore Diirtiisel Davranis (UPPS) Olgegi

Puanlarmmin Karsilastirilmasi

Alkol
kullantyor
musunuz? N Ort. Ss. t p

Tasarlama

Eksikligi Evet 137 22,58 5,986 2,388 0,017*
Hayir 249 21,12 5,633

Sikisiklik Evet 137 28,19 6,024 -3,742 0,00*
Hayir 249 30,59 6,05

Heyecan Arayis1  Evet 137 31,15 6,654 -3,14 0,002*
Hayir 249 33,35 6,548

Sebatsizlik Evet 137 25,55 3,976 -0,167 0,867
Hayir 249 25,63 4,057

UPSS Olgegi Evet 137 107,48 12,749  -2,458 0,014*
Hayir 249 110,69 12,031

*p<0,05

Tablo 9’da bagimsiz gruplar t testi yapilarak katilimcilarin Diirtiisel Davranis
Olgeginden almis olduklar1 puanlarin  alkol kullanma durumlarma gore
karsilastirilmasi sonucunda elde edilen verilere yer verilmistir.

Tabloda yer alan veriler degerlendirildiginde, katilimecilarin Diirtiisel Davranig
Olgeginin tasarlama eksikligi, sikisiklik, heyecan arayisi alt boyutlar1 ile 6lgek
toplamina ait puan ortalamalarinin alkol kullanma durumuna gore istatiksel olarak
anlamli bir sekilde farklilagtig1 goriilmektedir (p<0,05). Bu sonuca gore alkol kullanan
katilimcilarin tasarlama eksikligi puan ortalamalar1 alkol kullanmayan katilimcilardan
daha yiiksek iken alkol kullanmayan katilimcilarin sikisiklik, heyecan arayisi ve
toplam Ol¢ek puan ortalamalari alkol kullanan katilimcilardan daha ytiksektir.

Bununla birlikte, katilimeilarin sebatsizlik puan ortalamalar alkol kullanma
durumuna gore istatiksel olarak anlamli bir farklilik gostermemektedir (p>0,05).
Bununla birlikte, katilimcilarin sebatsizlik puan ortalamalari alkol kullanma durumuna
gore istatiksel olarak anlamli bir farklilik géstermemektedir (p>0,05). Alkol kullanan

ve kullanmayan katilimcilarin sebatsizlik puan ortalamalari birbirine benzerdir.
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Tablo 10.
Katilimcilarin Dévme Yaptirma Durumlarina Gore Diirtiisel Davranis (UPPS) Olcegi

Puanlarmmin Karsilastirilmasi

Viicudunuza
dovme
yaptirdiniz
mi1? N Ort. Ss. t p

Tasarlama

Eksikligi Evet 122 23,16 5,757 3,545 0,00*
Hayir 264 20,94 5,689

Sikisiklik Evet 122 27,64 5,512 -4,693 0,00*
Hayir 264 30,71 6,185

Heyecan

Arayisi Evet 122 30,87 6,446 -3,464 0,001*
Hayir 264 33,36 6,624

Sebatsizlik Evet 122 25,81 3,658 0,698 0,486
Hayir 264 25,5 4,185

UPSS Olgegi Evet 122 107,48 11,857  -2,256 0,025*
Hayir 264 110,52 12,506

*p<0,05

Tablo 10’da bagimsiz gruplar t testi yapilarak katilimcilarin Diirtiisel Davranig
Olgeginden almis olduklart puanlarin viicutlarma dévme yaptirma durumlarina gore
karsilastirilmasi sonucunda elde edilen verilere yer verilmistir.

Tabloda yer alan veriler degerlendirildiginde, katilimcilarin Diirtiisel Davranig
Olgeginin sikisiklik, heyecan arayist ve tasarlama eksikligi alt boyutlari ile 6lgek
toplamina ait puan ortalamalarinin dévme yaptirma durumuna gore istatiksel olarak
anlaml bir sekilde farklilagtigi goriilmektedir (p<0,05). Bu sonuca gore, viicuduna
dévme yaptirmis olan katilimcilarin tasarlama eksikligi puan ortalamalar1 viicuduna
dovme yaptirmamis katilimcilardan daha yiiksek iken, viicuduna dévme yaptirmamis
olan katilimcilarin heyecan arayisi, sikisiklik ve toplam Olgcek puan ortalamalar
viicuduna dévme yaptirmis olan katilimcilardan daha yiiksektir.

Bununla birlikte, katilimcilarin sebatsizlik puan ortalamalar1 viicuduna dévme
yaptirmis olma durumuna gore istatiksel olarak anlamli bir farklilik gdstermemektedir
(p>0,05). Viicuduna dévme yaptiran ve yaptirmayan katilimcilarin sebatsizlik puan

ortalamalari birbirine benzerdir.
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Tablo 11.
Katilimcilarin Viicuduna Piercing Yaptirma Durumuna Goére Toronto Aleksitimi

Olcegi Puanlarimin Karsilastirilmasi

Viicudunuza
piercing
yaptirdiniz
mi1? N Ort. Ss. t p

Duygular1 Tanimada

Gtgliik Evet 49 16,65 4,889 2,402 0,017*
Hayir 337 14,9 4,759

Duygular1 Soze

Dokmede Giigliik Evet 49 1386 2,646 2,684 0,008*
Hayir 337 12,79 2,587

Disa Doniik Diistinme Evet 49 22,9 3,216 0,178 0,859
Hayir 337 22.8 3,715

Toronto Aleksitimi

Olgegi Evet 49 5341 7,955 2,314 0,021*
Hayir 337 50,49 8,292

*p<0,05

Tablo 11°de bagimsiz gruplar t testi yapilarak katilimcilarin Toronto Aleksitimi
Olgeginden almis olduklar1 puanlarin viicuduna piercing yaptirma durumuna gore
karsilastirilmast sonucu elde edilen verilere yer verilmistir.

Tabloda yer alan veriler degerlendirildiginde, katilimcilarin Toronto
Aleksitimi Olgeginin duygular tanimada giigliik ve duygular1 séze dokmede giigliik
alt boyutlart ile 6l¢ek toplamina ait puan ortalamalariin viicuduna piercing yaptirma
durumuna gore istatiksel olarak anlamli bir sekilde farklilastigi goriilmektedir
(p<0,05). Bu sonuca gore, viicuduna piercing yaptiran katilimcilarin duygular
tanimada giicliik, duygular1 s6z dokmede giigliik ve toplam 6l¢ek puan ortalamalari
viicuduna piercing yaptirmayan katilimcilardan daha yiiksektir.

Bununla birlikte, katilimcilarin disa doniik diisiinme puan ortalamalari
viicuduna piercing yaptirma durumuna gore istatiksel olarak anlamli bir farklilik
gostermemektedir  (p>0,05). Viicuduna piercing yaptiran ve yaptirmayan

katilimcilarin disa doniik diistinme puan ortalamalar1 birbirine benzerdir.
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Katilimcilarin Kendine Zarar Verme Davramisi ve Toronto Aleksitimi Olcegi Puanlar: Arasindaki Iligkilere Ait Pearson Korelasyon Analizi

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14
Affekt Regiilasyonu r 1
p
Ozkiyimi1 Onleme r ,605** 1
p 0,00
Sikintiyr Etiketleme r ,710** ,509** 1
p 0,00 0,00
Kendini Cezalandirma r ,931** ,145%* 146** 1
p 0,00 0,00 0,00
Coziilmeyi Onleme r ,644** ,559** ,110* ,684** 1
p 0,00 0,00 0,047 0,00
Kisiler Arasi Sinirlar r ,581** ,739** ,334** ,668** ,632** 1
p 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Kisiler Arasi Etkilesim r ,542** ,801** ,533** ,669** ,559** ,823** 1
p 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Intikam Alma r 134%* NE i ,689** ,813** ,509** ,146** ,834%* 1
p 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Heyecan Arama r ,227%* 0,02 -,263** ,109* ,125%* ,123* 0,023 -,105* 1
p 0,00 0,698 0,00 0,033 0,00 0,016 0,653 0,04
Akranlarla Bag Kurma r -,158** ,214** ,157** -0,005 ,153** ,158** ,528** ,191** -0,059 1
p 0,002 0 0,002 0,916 0,005 0,002 0,00 0,00 0,246
Dayaniklilik r ,428** ,666** JAT2** ,494** A77** ,694** ,613** ,657** -0,065 0,032 1
p 0,00 0,00 0,00 0,00 0,001 0,00 0,00 0,00 0,204 0,528
Ozerklik r ,545** ,181** ,426** ,683** 124%* ,193** ,910** ,118** ,249%* ,536** ,524** 1
p 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Kendiyle ilgilenme r ,839** J127** ,590** ,885** 132%* ,165** ,119%* 178%* 0,093 -0,095 54T** ,666** 1
p 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,068 0,061 0,00 0,00
Kendine Zarar Verme
Davranigt Olgegi r ,329** ,232%* 121* ,382** ,794** ,107* ,294** ,108* ,453** A473%* -,252%* ,456%* ,214%* 1
Toronto Aleksitimi Olgegi r 0,046 -0,002 0,034 0,008 -0,021 -0,011 -0,026 0 0,03 -0,043 0,064 -0,056 0,033 -0,042
p 0,365 0,971 0,502 0,873 0,703 0,832 0,617 0,993 0,559 0,398 0,208 0,271 0,519 0,406

% p < 0,01 *p<0,05
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Tablo 11°de katilimcilarin Kendine Zarar Verme Davramisi Olgegi ile Toronto
Aleksitimi Olgeginden almis olduklar1 puanlar arasindaki iliskileri incelemek igin
gergeklestirilen pearson korelasyon analizi sonucunda elde edilen verilere yer
verilmistir.

Tabloda yer alan veriler incelendiginde, katilimcilarin Kendine Zarar Verme
Davranis1 Olgegi puanlari ile Toronto Aleksitimi Olgegi (r=-0,042; p>0,05) puanlart

arasinda istatiksel olarak anlamli iligkiler olmadig1 goriilmektedir.
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Tablo 13.
Katilimcilarin Kendine Zarar Verme Davranist Olgegi ile Diirtiisel Davranis (UPPS) Olgegi Puanlar: Arasindaki Iliskilere Ait Pearson Korelasyon
Analizi
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14
Aftekt Regiilasyonu r 1
p
Ozklylml Onleme r ,605** 1
P 0,00
Sikintiy1 Etiketleme r ,710** ,509** 1
P 0,00 0,00
Kendini Cezalandirma r ,931** ,745%* ,146** 1
p 0,00 0,00 0,00
Coziilmeyi Onleme r ,644%** ,559** ,110* ,684** 1
p 0,00 0,00 0,047 0
Kisiler Aras1 Smirlar r ,581** ,739** ,334** ,668** ,632** 1
p 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Kisiler Arasi Etkilesim r ,542** ,801** ,533** ,669** ,559** ,823** 1
p 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Intikam Alma r 134%* J71%* ,689** ,813** ,509** ,146** ,834** 1
p 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Heyecan Arama r ,227** 0,02 -,263** | 109* ,125%* ,123* 0,023 -,105* 1
p 0,00 0,698 0,00 0,033 0,00 0,016 0,653 0,04
Akranlarla Bag Kurma r -, 158**  214** ,157** -0,005 ,153** ,158** ,528** ,191** -0,059 1
p 0,002 0 0,002 0,916 0,005 0,002 0 0 0,246
Dayaniklilik r ,428** ,666** AT2** ,494** 77 ,694** ,613** ,657** -0,065 0,032 1
p 0,00 0,00 0,00 0,00 0,001 0,00 0,00 0,00 0,204 0,528
Ozerklik r ,545** ,781** ,426** ,683** 124%* ,193** ,910** ,118** ,249** ,536** ,524** 1
p 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Kendiyle Ilgilenme r ,839** T27%* ,590** ,885** ,132%* ,165** ,719** 118** 0,093 -0,095 547 * ,666** 1
p 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,068 0,061 0,00 0,00
Kendine Zarar Verme Davranigi
Ol(;egi r ,329** ,232%* 121* ,382** ,794%* ,107* ,294** ,108* ,453** AT3** -,252**%  ABG** ,214%* 1
UPSS Olgegi r 0,049 0,041 0,028 0,049 0,048 0,066 0,041 -0,005 0,029 0,021 -0,036 0,06 0,048 0,087
p 0,334 0,426 0,584 0,337 0,389 0,194 0,418 0,923 0,569 0,686 0,487 0,24 0,346 0,087

** p<0,01 *p<0,05
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Tablo 12°de katilimcilarin Kendine Zarar Verme Davramisi Olgegi ve Diirtiisel
Davranis Olgegi puanlar arasindaki iliskileri incelemek igin gerceklestirilen pearson
korelasyon analizi sonucunda elde edilen verilere yer verilmistir.

Tabloda yer alan veriler degerlendirildiginde, katilimcilarin Kendine Zarar
Verme Davranisi Olgegi puanlan ile Diirtiisel Davramis Olgegi (r=0,087; p>0,05)
puanlar1 arasinda istatiksel olarak anlamli iligkiler bulunmadig gériilmektedir.

Tablo 14.
Katimcilarda Diirtiisel Davrams (UPSS) Olgegi ve Toronto Aleksitimi Olcegi
Puanlarimin Kendine Zarar Verme Davranisi Olcegi Puanlari Uzerindeki Yordayici

Etkisine Ait Regresyon Analizi

Degisken B Sh B t p
(Sabit) 8,098 7,397 1,095 0,274
UPSS Olgegi 0,092 0,055 0,086 1,692 0,091
Toronto Aleksitimi

Olgegi -0,064 0,081 -0,04 -0,79 0,43
R=0,96 R2=0,009 F(2;385)=1,779 p<0,01

*p<0,05 Bagimli Degisken: Kendine Zarar Verme Davranis1 Olgegi

Tablo 14’te katilimcilarda Diirtiisel Davranigs ve Toronto Aleksitimi
Olgeklerinden alman puanlarin Kendine Zarar Verme Davramist Olgeginden alinan
puanlar lizerindeki yordayici etkilerini incelemek i¢in gerceklestirilen ¢oklu dogrusal
regresyon analizi sonucunda elde edilen verilere yer verilmistir.

Tabloda yer alan veriler degerlendirildiginde, katilimcilarin diirtiisel davranig
(B=0,086; p>0,05) ve Toronto aleksitimi (f=-0,04; p>0,05) puanlarinin kendine zarar

verme davranist puanlar iizerinde yordayici etkisi bulunmadigi anlasilmaktadir.
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BOLUM V

Tartisma

Yapilan arastirmada katilimcilarin dirtiisellik egilimleri cinsiyete gore
karsilastirilmistir ve erkek katilimcilar ile kadin katilimeilarin tasarlama eksikligi,
sikigiklik, heyecan arayisi ve sebatsizlik egilimleri birbirine benzemektedir. Bu
konuda yapilan ¢alismalarda farkli sonuglar gozlemlenmistir. Literatiirde bu bulguya
yakin bazi ¢aligmalar oldugu gibi zittin1 destekleyen ¢alismalara da rastlamak
miimkiindiir . Beden Egitimi ve Spor Yiiksekokulu 6grencileriyle yapilan bir
caligmada, 6grencilerin dirtiisellik egiliminin cinsiyete gore anlamli degismedigi
belirtilmistir (Cengiz vd., 2018). Cohen ve Yavuz’un (2018) yetiskinlerle yaptig1
calismada benzer sonu¢ bulunmus ve diirtiisellikte cinsiyetler arasinda farklilik
bulunmamuistir. Bunun yani sira, iiniversite grencileriyle yapilmis biiyiik 6rneklemli
bir calismada diirttiselligin cinsiyet ile iliskili oldugu 6zellikle erkek katilimcilarin
heyecan arayis1 ve pozitif sikisiklik 6zelliklerine daha ¢ok sahip oldugu bulunmustur
(Cyders, 2013). Bulgularimiz genel olarak literatiirli desteklemektedir. Fark
bulunmamasinin nedeninin diirtiiselligin karmasik yapis1 ve katilimcilarin benzer
altyapiya sahip olmalari oldugu diisiiniilmektedir

Yapilan ¢alismada kendine zarar verme davranisi ve kullanilan iglevler,
cinsiyete gore karsilagtirllmis ve erkek katilimcilarin akranlarla bag kurma islevini
kadin katilimcilardan daha ¢ok kullandig1 bulunmustur. Bununla birlikte
katilimcilarin affekt regiilasyonu, 6zkiyim dnleme, sikintiy1 etiketleme, kendini
cezalandirma, ¢6ziilmeyi onleme, kisiler aras1 sinirlar, kisiler arasi etkilesim, intikam
alma, heyecan arama, dayaniklilik, 6zerklik ve kendiyle ilgilenme iglevlerinin
kullanimi cinsiyete gore degismemektedir. Bu islevleri erkeklerin ve kadinlarin
kullanma orani birbirine benzemektedir.

Literatiir incelendiginde ¢esitli sonuglarin var oldugu goriilmektedir. Demir
(2019)’in ¢alismasinda, erkek katilimeilarin sikintiy1 etiketleme, kisiler arasi
etkilesim, akranlarla bag kurma, 6zerklik, ve kendiyle ilgilenme, puan ortalamalari
kadin katilimcilarin bu alt boyutlardaki puan ortalamalarindan daha yiiksek
bulunmustur. Claes ve digerleri (2007), ¢alismalarinda erkek katilimcilarin sosyal
islevleri ortalamalar1 kadin katilimcilardan anlamli olmamasina ragmen kismen
farklilagsmaktadir. Whitlock ve digerlerinin (2011) liniversite 6grencileriyle yaptigi

caligmaya gore kadin katilimcilarin affekt regiilasyonu alt boyutunda puan
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ortalamalar1 daha ytiksek iken , erkek katilimcilarin heyecan arayisi alt boyutunda
puan ortalamalar1 daha yiiksek bulunmustur. Erigkinler ve ergenlerden olusan genis
bir 6rnekleme sahip baska bir ¢alismada kadin katilimeilarin tiim alt boyutlarda erkek
katilimcilardan daha yiiksek puan ortalamasina sahip oldugu bulunmustur ( Victor
vd., 2018). Literatiirdeki bulgularin ve ¢alismanin bulgularinin bu kadar ¢esitli
olmasinin érneklem ve kendine zarar verme davraniginin ¢ok ¢esitli islevlere sahip
olmasi ile iliskili oldugu diistiniilmektedir.

Yapilan ¢alismada cinsiyete gore aleksitimi degerleri incelendiginde erkek ve
kadin katilimcilarin duygulari tanimada giigliik, duygulari séze dokmede giicliik ve
disa doniik diisiinme degerlerinin birbirine benzer oldugu goriilmektedir. Alanyazina
bakildiginda bu bulguyu destekleyecek bir¢cok calismaya rastlamak miimkiindiir.
Unal (2004), Aktay (2014),Yiiksel (2019)iiniversite dgrencileriyle yaptiklari
caligmalarda aleksitimi puanlarinin cinsiyete gore degismedigini bulmuslardir.
Atasayar (2011), Sevindi ve Kumcagiz (2017), Uzun ve digerlerinin (2020) ergenler
ve lise dgrencileri ile yaptiklar1 ¢caligsmalarda sonuglar bu bulguyu desteklemektedir.
Batigiin ve Biiyiiksahin (2008)’in yetiskinlerle yaptig1 calismada da bulgular
benzerdir. Fakat bazi arastirmalar aleksitiminin erkeklerde daha ¢ok goriildiigiinii
belirtmektedir (Mattila vd., 2007).

Yapilan arastirmada katilimeilarm Diirtiisel Davranis Olgeginin sebatsizlik alt
boyutuna ait puan ortalamalarinin egitim durumuna gore anlamli bir sekilde
farklilastig1 goriilmektedir . Buna gore, lisans egitim durumuna sahip katilimcilarin
sebatsizlik puan ortalamalar yiiksek lisans ve doktora egitim durumuna sahip
katilimcilardan daha yiiksektir. Bununla birlikte, katilimcilarin tasarlama eksikligi,
sikigiklik ve heyecan arayisi alt boyutlari ile 6l¢ek toplamina ait puan ortalamalari
egitim durumuna gore anlamli bir sekilde farklilasmamaktadir. Lisans, yiiksek lisans
ve doktora egitim durumlarina sahip katilimcilarin bu boyutlardaki puan ortalamalari
birbirine benzemektedir. Literatiirde gesitli bulgular mevcuttur. Kvaavik ve Rise
(2012) ve Liu ve digerleri (2020) caligmalarinda diirtiiselligin egitim durumuyla
negatif yonde iliskili oldugunu belirtmistir. Cengiz (2018) calismasinda 1. sinif
tiniversite 6grencilerinin sebatsizlik puaninin 4. siif 6grencilerinden daha yiiksek
oldugu belirtilmistir. Bu ¢alismanin bulgularindan farkli olarak ,1. 2. ve 3. siniflarin
tasarlama eksikligi puanlari ile 4. Siiflara gore , 1. ve 2. Siniflarin tasarlama
eksikligi ise 3.Smiflara gore daha yiiksek bulunmustur. Literatiirdeki genel

diirtiisellik degerleri ve egitim diizeyi iliskisi ile ilgili bulgula bu calismanin
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bulgulartyla uyumlu bulunmamistir. Bu durumun nedeninin bu ¢alismadaki
katilimcilarin yliksekdgrenim kurumlarinda 6grenci olmalari oldugu
diistiniilmektedir. Diirtiiselligin alt boyutlariyla ilgili literatiirde kisith bilgiye
ulasilmistir. Bu ¢aligmanin bulgularinin literatiirle uyumlu oldugu gézlemlenmistir.
Sebatsizlik alt boyutunun lisans 6grencilerinde anlamli farklilagmasinin nedeninin
lisans 6grencilerinin yasantilarinin daha dngoriilemez olmasiyla alakali oldugu
distiniilmektedir.

Yapilan c¢alismada katilimcilarin Toronto Aleksitimi Olgeginin tiim alt
boyutlarina ve Olgek toplamina ait puan ortalamalarinin egitim durumuna gore
istatiksel olarak anlamli bir farklilik gostermedigi goriilmektedir. Lisans, yliksek lisans
ve doktora egitim durumuna sahip katilimeilarin duygulari tanimada giicliik, duygular
s6ze dokmeden giicliik ve disa doniik diistinme alt boyutlar1 ile 6l¢ek toplamina ait
puan ortalamalart birbirine benzerdir. Literatiir incelendiginde sabit bir sonuca
ulagildigr goriilmiistiir. Diisiik egitim durumuna sahip olan insanlarda aleksitimi daha
stk goriilmektedir (Lane vd.,1998). Batiglin ve Biiyiikksahin (2008)’in ve
Garaigordobil(2013)’ in ¢alismalar1 da bu duruma uygun olarak egitim seviyesi diisiik
olan insanlarin aleksitimi seviyelerini egitim seviyesi yiiksek olan kisilerden daha
fazla bulmustur. Bu ¢aligmada literatlire uymayan bir sonu¢ bulunmasinin nedeninin
orneklemdeki katilimcilarin  yliksek egitim diizeyine sahip olmalar1 oldugu
diistiniilmektedir.

Yapilan ¢alismada, katilimcilarin sigara kullanma durumuna gore aleksitimi
degerleri karsilastirilmistir. Elde edilen sonuca gore, sigara kullanan katilimcilarin
genel olarak aleksitimi degerleri 6zellikle diga doniik diisiinme 6zelligi sigara
kullanmayan katilimcilardan daha yiiksektir. Bununla birlikte, katilimcilarin
duygulari tanimada gii¢liik ve duygular1 séze dokmede giicliik degerleri sigara
kullanimina gore degismemektedir. Literatiirde baz1 ¢alismalar disa doniik
diisiinmenin sigara kullanimiyla ile iliskisini incelemistir. Kajanoja ve digerleri
(2019)’nin yaptig1 calismada sigara kullanimi ile disa doniik diisiinme alt boyutu
iligkili bulunmustur, diger aleksitimi alt boyutlarinin sigara igme davranist ile iliskisi
bulunamamastir. Fazla sigara i¢en katilimcilarin disa doniik diisiinme puanlari
igmeyenlere gore daha yliksek oldugu belirtilmistir. Bu durumda disa doniik
diisiinmenin diirtiisellikle iligkili olabilecegi diisiiniilmektedir.

Genel olarak aleksitimi i¢in literatiir incelendiginde aleksitiminin sigara i¢gme

davranis1 ile iliskisi konusunda gesitli sonuglarin oldugu gériilmektedir. Igici hamile



46

kadinlarla yapilan bir calismada igilen sigara miktarinin aleksitimi puaniyla pozitif
yonlii iliskisinin oldugu bulunmustur. Hamilelikte sigara igme durumunu duygu
diizenleme problemlerinden kaynaklandigi belirtilmistir (Linn vd., 2020). Tolmunen
ve digerleri (2010) orta yash erkek katilimcilarla yaptiklar1 calismalarinda
aleksitimik bireylerin yillik sigara tiiketiminin aleksitimik olmayan bireylerden daha
fazla oldugunu bulmuslardir. Celikel ve digerlerinin (2009) yaptig1 ¢alismada
aleksitimi seviyesinin duygu diizenleme giigliigline bagl olarak sigara tiikketiminin
baslangicinda ve siirdiiriilmesinde etkili oldugu belirtilmistir. Carton ve digerleri
(2008) ve Lumney (2004) ise ¢alismalarinda sigara tiiketiminin aleksitimi ile anlamli
bir iliskisi olmadigini bulmustur. Literatiiriin genelinde aleksitiminin sigara
tilkketimiyle iliskili oldugu belirtilmistir ve bu ¢alismanin bulgulariyla uyumlu
bulunmustur. Bunun nedeninin iiniversite 0grencilerinde duygu diizenleme
problemleriyle ilgili olabilecegi diisiiniilmektedir.

Yapilan caligmada katilimcilarin diirtiisel davranis egilimleri alkol kullanma
durumuna gore degistigi goriilmektedir. Bu sonuca gore alkol kullanan katilimcilar
alkol kullanmayan katilimcilardan daha fazla tasarlama eksikligi yasar iken alkol
kullanmayan katilimcilarin sikigikligi, heyecan arayist ve genel olarak diirtiiselligi
alkol kullanan katilimcilardan daha fazladir. Bununla birlikte, katilimcilarin
sebatsizlik alkol kullanma durumuna gore degismemektedir. Alkol kullanan ve
kullanmayan katilimcilarin sebatsizlik egilimi birbirine benzerdir.

Alkol kullaniminin diirtiisellik agisindan iliskisi literatiirde bir¢ok calisma
tarafindan incelenmistir. Genel anlamda alkol kullaniminin ve madde bagimliliginin
diirtiisellikle iligkili oldugu ¢alismalar tarafindan ortaya konulmustur (Gilingér vd.,
2013; Herman ve Duka,2019). Coskunpinar ve digerleri (2013) calismalarinda alkol
kullantminin farki agilarimi diirtiiselligin farkli alanlariyla iligkilendirmektedirler.
Tasarlama eksikligi alkol bagimliligiyla iliskilendirilirken, sebatsizlik kullanim
sikligiyla iliskilendirilmektedir. Heyecan arayisi alt boyutu ise asir1 alkol tiiketimi
(binge-drinking) ile iliskilendirilmistir. Universite dgrencilerinin alkol tiiketimi ve
diirtiiselligi inceleyen bir calismada tasarlama eksikligi ve sikisiklik alt boyutlar1 alkol
tiketimi ile iliskilendirilirken sebatsizlik ve heyecan arayisi alt boyutlarmin alkol
tiiketimi ile iligkisi bulunmamistir (Tran vd.,2018). Kombine alkol ve kafein kullanim1
ile ilgili bir ¢aligmada kombine alkol ve kafein kullaniminin tasarlama eksikligiyle
iligkili oldugu bulunmustur (Amlung vd., 2013). Calismalarda karsilagilan bulgular

kismen bu bulgularla uyumlu bulunmustur. Alkol kullannminin genel anlamda
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tasarlama eksikligiyle iligkili oldugu gozlemlenmektedir. Fakat literatiirdeki bulgular
sebatsizlik ve heyecan arayist alt boyutlarinin  bulgularmmi  tamamen
desteklememektedir. Bunun nedeninin ¢alisilan 6rneklem ve kisisel farkliliklar ile
ilgili oldugu diistiniilmektedir.

Yapilan ¢alismada, katilimeilarin diirtiisel davraniglar olan sikigiklik, heyecan
arayis1 ve tasarlama eksikligi 6zelliklerinin dévme yaptirma durumuna gore degistigi
goriilmektedir. Bu sonuca gore, viicuduna dovme yaptirmis olan katilimcilarin
tasarlama eksikligi puan ortalamalar1 viicuduna dovme yaptirmamis katilimcilardan
daha yiiksek iken, viicuduna dovme yaptirmamis olan katilimeilarin heyecan arayist,
sikigiklik ve toplam 6lgek puan ortalamalar viicuduna dovme yaptirmis olan
katilimcilardan daha yiiksektir. Bununla birlikte, katilimcilarin sebatsizlik puan
ortalamalar1 viicuduna dovme yaptirmis olma durumu arasinda iliski bulunamamastir.

Yapilan ¢calismadaki bulgular literatiirle uyumlu bulunmamaistir. Literatiir
incelendiginde genel anlamda d6vme yaptirma davranist ile diirtiisellik arasindaki
iliski pozitif yonde anlamli bulunmustur. Swami ve digerlerinin (2016) yaptig1
calismaya gore dovme yaptiran kisiler dovme yaptirmayan kisilere gére biraz daha
diirtiisel ve risk almaya egilimlidirler. Mun ve digerlerinin (2012) ddvme yaptirmis
olan kadinlarla yaptigi niteliksel ¢aligmaya gore bazi katilimcilar dévmelerini
diirtlisel olarak yaptirdiklarini belirtmislerdir. Ruffle ve Wilson (2019)’1n yaptig1
calismaya gore dovme yaptirma davranisi simdiki zaman odakli diigsiinme ile
iliskilidir. Bu ¢alismanin sonucu ile yapilan ¢alismada bulunan tasarlama eksikligi ve
dovme yaptirma iligkisine dair bulgunun uyumlu oldugu diisiiniilmektedir.
Literatiirde kisith sayida da olsa ddvme yaptirma davranisinin diirtiisellikle iligkili
olmadigini belirten ¢alismalar da bulunmaktadir (Manuel,ve Sheehan, 2007).
Literatiir arastirmalarinda diirtiiselligin alt boyutlar1 ve ddvme yaptirma davraniginin
iliskisine dair ¢aligmalar bulunamamastir.

Yapilan ¢alismada, katilimcilarin aleksitimi diizeyleri, 6zellikle duygulari
tanimada giicliik ve duygular1 s6ze dokmede giigliik 6zelliklerinin viicuduna piercing
yaptirma durumuna gore degistigi goriilmektedir. Bu sonuca gore, viicuduna piercing
yaptiran katilimcilarin duygular1 tanimada giicliik, duygular1 séze dokmede giicliik
ve toplam 6l¢ek puan ortalamalari viicuduna piercing yaptirmayan katilimcilardan
daha yiiksektir. Bununla birlikte, katilimcilarin disa doniik diisiinme puan
ortalamalar1 viicuduna piercing yaptirma durumuna gore istatiksel olarak anlamli bir

farklilik gostermemektedir. Viicuduna piercing yaptiran ve yaptirmayan
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katilimcilarin disa doniik diisiinme durumlari birbirine benzerdir. Literatiirde bu konu
hakkinda kisith sayida ¢alisma bulunmaktadir. Bu kisitli literatiir incelendiginde,
yapilan ¢alismanin bulgulariyla uyustugu goriilmektedir. D’ambrosio ve digerlerinin
(2013) yaptig1 calismada dovme ve piercing yaptiran kisilerin aleksitimi
seviyelerinin daha yiiksek oldugu belirlenmistir.

Yapilan ¢alismada katilimcilarin kendine zarar verme davranisi egilimleri ile
aleksitimi degerleri arasinda iliski olmadig1 goriilmiistiir. Bulgular literatiirdeki genel
sonuglarla uyumlu bulunmamistir. KVZD ve aleksitiminin iligkisi literatiirde sik¢a
incelenmistir. Greene ve digerlerinin (2020) yaptig1 meta analizde KVZD ile
aleksitiminin giiclii bir iliskisi goriilmektedir. Bu iligkinin kadinlarda daha gii¢li
oldugu belirtilmistir. Iskric ve digerlerinin (2020) yaptig1 ¢calismada klinik ve klinik
olmayan 6rneklemlerde , KVZD ile aleksitiminin iliskili oldugu bulunmustur.
Ergenlerle yapilan bir bagka ¢alismada, yliksek aleksitimi puanina sahip olan
katilimcilarin kendine zarar verme olasiliginin daha yiiksek oldugu ve bu iki
konseptin de duygu diizenleme problemleriyle iligkisi oldugu bulunmustur (Cerutti
vd., 2014). Norman ve digerlerinin (2020) meta analize gore kendine zarar veren
yetiskinler ve ergenlerde yliksek seviyede aleksitimi goriilmektedir. Tayvan’da
ergenlerle yapilmis bir ¢aligmada ise aleksitiminin depresyonla birlikte kendine zarar
verme davranisini 6ngdrdiigii belirtilmistir (Tang vd., 2022). Yapilan ¢caligmanin
literatiirden farkli ¢ikma sebebinin 6rneklemde kendine zarar veren katilimci
sayisinin az olmasi olarak diisiintilmektedir.

Yapilan ¢calismada degerlendirildiginde, katilimcilarin kendine zarar verme
davranisi egilimleri ile diirtiisel davranis egilimleri arasinda iligki bulunamamastir.
Literatiire bakildiginda sonuglarin ¢ogu bu bulguyla uyumlu bulunmamistir. Kendine
zarar veren kisilerle yapilan bir ¢alismada kendine zarar verme davraniginin
diirtiisellikle en ¢ok da sikisiklik boyutuyla iligkilendirildigi bulunmustur (Glenn, ve
Klonsky, 2010). Bir bagka meta analiz caligmasinda diirtiiselligin genel olarak
kendine zarar verme davranist ile iligkilendirildigi ve negatif sikisikligin en ¢ok
belirtilen 6zellik oldugu belirtilmistir (Hamza vd., 2015). Ergenler ve liniversite
Ogrencileriyle yapilmig bir caligmada diirtiiselligin kendine zarar verme davranisini
ongordigi belirtilmistir. Bunun yaninda ebeveyn tutumunun da diirtiisellik ve
kendine zarar verme davranisi ile arasinda iligski oldugu belirtilmistir (Cassels vd.,
2022). Alkol ve madde bagimlilariyla yapilan bagka bir ¢alismada, diirtiiselligin alt

boyutlar1 olan sebatsizligin, negatif sikisikligin ve tasarlama eksikliginin kendine
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zarar verme davranisi ve intihar davranisi iligkisi bulunmustur (Lynam vd., 2011).
Literatlirdeki bulgularin bu ¢aligmalarin bulgulartyla uyumlu olmamasinin nedeninin
diirtiiselligin kesin olmayan yapisi ve 6rneklemin yapaisi ile ilgili oldugu
distiniilmektedir.

Yapilan ¢alismada katilimcilarin diirtiisel davranis ve aleksitimi degerlerinin
kendine zarar verme davranisi lizerinde yordayici etkisi bulunmadigi anlagilmaktadir.
Literatiire bakildiginda sonuglar bu bulguyla uyumlu bulunmamistir. Kendine zarar
verme davraniginin yayginligini ve yordayicilarini arastiran bir calismada, aleksitimi
ve dirtiiselligin yordayici etkisi bulunmustur (Garisch,ve Wilson, 2015).

Son olarak literatiir genel olarak bakildiginda, viicut modifikasyonlari,
KZVD, aleksitimi ve diirtiisellik arasinda ¢esitli iliski oldugu gézlemlenebilir.
Yapilan regresyon analizinde diirtiisel davranis, aleksitimi ve kendine zarar verme
davranisi iizerinde yordayici etkisi bulunmadigr gézlemlenmistir. Bu duruma
katilimcilarin sosyal ve aile yasantisi, egitim durumu gibi etkenlerin neden oldugu

diistiniilmektedir.



50

BOLUM VI
Sonuclar Ve Oneriler
Sonuclar

Katilimcilarin dirtiisellik egilimleri cinsiyete gore karsilastirilmistir ve erkek
katilimcilar ile kadin katilimcilarin tasarlama eksikligi, sikisiklik, heyecan arayist ve
sebatsizlik egilimleri birbirine benzemektedir.

Kendine zarar verme davranisi ve kullanilan islevler, cinsiyete gore
karsilastirilmis ve erkek katilimcilarin akranlarla bag kurma islevini kadin
katilimcilardan daha ¢ok kullandig1 bulunmustur.

Cinsiyete gore aleksitimi diizeyleri incelendiginde erkek ve kadin
katilimcilarin duygular1 tanimada giicliik, duygular1 s6ze dokmede giicliik ve disa
doniik diistinme degerlerinin birbirine benzer oldugu goriilmektedir.

Katilimcilarin diirtiisel davranis diizeyleri egitim durumuna gore
karsilastirilmis ve lisans egitim durumuna sahip katilimcilarin sebatsizlik egilimleri
yiiksek lisans ve doktora egitim durumuna sahip katilimcilardan daha yiiksek
bulunmustur.

Katilimcilarin aleksitimi diizeyleri, egitim durumuna gore degismemektedir.
Lisans, yliksek lisans ve doktora egitim durumuna sahip olan katilimcilarin duygulari
tanimada giicliik, duygular1 s6ze dokmede giicliik ve disa doniik diisiinme
degerlerinin birbirine benzer oldugu gortilmektedir.

Katilimcilarin sigara kullanma durumuna gore aleksitimi diizeyleri
karsilastirilmistir. Elde edilen sonuca gore, sigara kullanan katilimcilarin genel
olarak aleksitimi diizeyleri 6zellikle disa doniik diisiinme 6zelligi, sigara
kullanmayan katilimcilardan daha yiiksektir.

Katilimcilarin diirtiisel davranig egilimleri alkol kullanma durumuna gore
degistigi goriilmektedir. Bu sonuca gore alkol kullanan katilimcilar alkol
kullanmayan katilimcilardan daha fazla tasarlama eksikligi yasar iken alkol
kullanmayan katilimcilarin sikisikligi, heyecan arayisi ve genel olarak diirtiiselligi
alkol kullanan katilimcilardan daha fazladir.

Katilimcilarin diirtiisel davranislar olan sikisiklik, heyecan arayisi ve
tasarlama eksikligi 6zelliklerinin ddvme yaptirma durumuna gore degistigi
goriilmektedir. Bu sonuca gore, viicuduna dovme yaptirmis olan katilimeilarin
tasarlama eksikligi puan ortalamalar1 viicuduna dévme yaptirmamis katilimcilardan

daha yiiksek iken, viicuduna dévme yaptirmamis olan katilimcilarin heyecan arayist,
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sikigiklik ve toplam 6lgek puan ortalamalar: viicuduna dévme yaptirmis olan
katilimcilardan daha yiiksektir.

Katilimcilarin aleksitimi diizeyleri, 6zellikle duygular1 tanimada giigliik ve
duygular1 séze dokmede giicliik 6zelliklerinin viicuduna piercing yaptirma durumuna
gore degistigi gortiilmektedir. Bu sonuca gore, viicuduna piercing yaptiran
katilimcilarin duygulari tanimada giicliik, duygulart s6ze dokmede giicliik ve toplam
Olcek puan ortalamalari viicuduna piercing yaptirmayan katilimcilardan daha
yiiksektir.

Katilimcilarin kendine zarar verme davranisi egilimleri ile aleksitimi
degerleri arasinda iliski olmadig gortilmiistiir.

Katilimcilarin kendine zarar verme davranisi egilimleri ile diirtiisel davranig
egilimleri arasinda iligski bulunamamistir.

Yapilan ¢alismada katilimcilarin diirtiisel davranis ve aleksitimi degerlerinin

kendine zarar verme davranisi lizerinde yordayici etkisi bulunmadigi anlasilmaktadir.

Oneriler
Akademik Oneriler

Bu bulgular 1s181nda aleksitimi ve diirtiisellik gibi mental sagligi dogrudan
ilgilendirdiginden dolay1 viicut modifikasyonlarinin dogasinin arastirilmasina daha
fazla 6nem verilmesi gerektigi diistintilmektedir.

Bunun yaninda KZVD nin hassas bir konu olmasi nedeniyle kisilerin bunu
gizleme egiliminde olma durumlari olabileceginden bulgularin dogru bir sekilde
degerlendirilmesi ve KZVD’nin daha saglikli 6l¢iilebilmesi i¢in bu alandaki o6rtiik
cagrisim testlerinin kullanabilecegi diistintilmektedir.

KZVD, diirtiisellik ve aleksitimi konusunda ¢alisma yapilirken daha biiytik
ve temsil giicii daha yiiksek bir 6rneklem se¢ilmesinin daha anlamli sonuglar
verebilecegi diistiniilmektedir.

Calismada diirtiiselligin alkol kullanim1 ve dévme yaptirma durumu ile
iligkileri incelenmistir. Bu iki bulgunun benzer sonuclar vermesi nedeniyle, gelecek
calismalarda alkol kullanim1 ve ddvme yaptirma durumunun iligkisinin

incelenebilecegi diisliniilmektedir.
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Klinik Oneriler

Bu ¢aligma aleksitimi ve diirtiiselligin viicut modifikasyonlariyla iliskili
oldugu bulunmustur. Bu bulgular dogrultusunda, alanda ¢alisan psikologlarin viicut
modifikasyonlarinin baz1 durumlarda farkli problemlerin disavurum yontemi olarak
kullanilabileceginin farkinda olmas1 6nerilmektedir.

Bununla birlikte aleksitimi ve diirtiiselligin sigara ve alkol kullanimu ile
iliskili oldugu bulunmustur. Bu bulgulara dayanarak klinisyenler tarafindan bu

davranig Oriintiilerinin altinda yatan motiflerin dikkatle incelenmesi 6nerilmektedir.
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EK1
Universite Ogrencilerinde Viicut Modifikasyonunun Kendine Zarar Verme
Davranist, Aleksitimi ve Diirtiisellik ile Iliskisinin Incelenmesi
Katilimci Bilgilendirme Formu
Sayim Katilimet,
Katildiginiz bu ¢alisma bilimsel nitelikte bir aragtirma olup amaci, dévme ve
piercing gibi dogas1 geregi viicuda zarar veren viicut modifikasyonlarinin kendine
zarar verme davranisi, aleksitimi ve diirtiisellik ile iligkilerini incelemektir. Bu
arastirma, Yrd. Dog. Dr. Ezgi Ulu damismanliginda Yakin Dogu Universitesi, Sosyal
Bilimler Enstitiisii, Klinik Psikoloji Yiiksek Lisans programi dgrencisi ilayda
Boke’nin yiiksek lisans tezi kapsaminda yapilmaktadir.
Uygulama yaklasik 15-20 dakika stirmektedir. Demografik form ve ii¢ 6l¢ekten
olugmaktadir. Verdiginiz yanitlar kesinlikle gizli kalacak, arastirma ekibi disinda
kimse ile paylagilmayacaktir. Bu ¢alisma siiresince toplanan veriler, yalnizca
akademik arastirma amaci ile kullanilacaktir ve yalnizca ulusal/uluslararas1 akademik
toplantilarda ve/veya yayinlarda sunulacaktir. Olgekleri uyguladigmiz sirada
herhangi bir nedenden dolay1 ¢alismaya devam etmek istemezseniz sorulari
yanitlamay1 birakip siireci sonlandirabilirsiniz.
Bu calismada kendine zarar verme davranisina dair sorular yer almaktadir. Bu
sorular sikinti, ac1 veya liziintli yasamaniza neden olabilir. Bu durumlarda iicretsiz
yararlanabileceginiz saglik kuruluslarinin bilgileri asagida belirtilmistir. Gerektigi
takdirde bu kurumlara bagvurarak yardim alabilirsiniz.
Bu ¢alisma ile ilgili sikayetlerinizi, goriislerinizi veya sorularinizi arastirmaci Ilayda
Boke’ye iletebilirsiniz.
Katiliminiz i¢in tesekkiirler.
Psikolog Ilayda Boke
Yakin Dogu Universitesi, Sosyal Bilimler Enstitiisii
Klinik Psikoloji Boliimii Lefkosa
E-posta Adresi: 20212568@std.neu.edu.tr
Danigsman
Dog. Dr. Ezgi Ulu
Yakin Dogu Universitesi
Psikoloji Béliimii Ogretim Gorevlisi

E-posta Adresi: ezgi.ulu@neu.edu.tr
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EK 2

Aydinlatilmis Onam Formu
Bu ¢aligmanin amaci1 dévme ve piercing gibi dogas1 geregi viicuda zarar veren viicut
modifikasyonlarinin kendine zarar verme davranisi, aleksitimi ve diirtiisellik ile
iligkilerini incelemektir. Bu calismaya katilmak tamamen goniilliiliik esasina
dayanmaktadir. Asagidaki onay kutucugunu isaretlemeniz durumunda arastirmaya
gontlli olarak katilmay1 kabul edersiniz. Katilimcilardan aragtirma dahilinde kimlik
bilgileri gibi 6zel bilgiler istenmemektedir. Bu ¢aligsma siiresince toplanan veriler,
yalnizca akademik aragtirma amaci ile kullanilacaktir ve yalnizca ulusal/uluslararasi
akademik toplantilarda ve/veya yayinlarda sunulacaktir. Arastirmadan ayrilmak
istediginiz takdirde asagida yer alan bilgiler ile arastirma ekibiyle iletisime gegerek
istediginiz zaman aragtirmadan cekilebilirsiniz. Eger calismadan c¢ekilmek isterseniz,
sizden toplanan tiim veriler veritabanindan silinecektir ve sizinle ilgili olan veriler

calismada kullanilmayacaktir.

Yardimlariniz i¢in tesekkiirler.

Psikolog ilayda Béke

Yakin Dogu Universitesi, Sosyal Bilimler Enstitiisii
Klinik Psikoloji Boliimii Letkosa

E-posta Adresi: 20212568@std.neu.edu.tr
Danigsman

Dog. Dr. Ezgi Ulu

Yakin Dogu Universitesi

Psikoloji Béliimii Ogretim Gorevlisi

E-posta Adresi: ezgi.ulu@neu.edu.tr

Yardim Almabilecek Saglik Kuruluslar

Baris Ruh Ve Sinir Hastaliklar1 Hastanesi

Telefon Numarasi:+ 90 392 228 5441

Adres:Doktor Burhan Nalbantoglu Caddesi, Lefkosa 99010



EK3
Demografik Bilgi Formu
1.Yas:
2.Cinsiyet: () Kadin ()Erkek
3.Egitim Durumu: () Lisans () Yiksek Lisans () Doktora
4.Sigara kullaniyor musunuz? () Evet () Hayir
Cevabiniz evetse kullanim sikligiiz nedir?
5.Alkol kullaniyor musunuz? () Evet () Hayir
Cevabiniz evetse kullanim sikliginiz nedir?
6.Uyusturucu madde kullantyor musunuz? () Evet () Hayir

Cevabiniz evetse kullanim sikliginiz nedir?

7. Viicudunuza dévme yaptirdiniz mi? () Evet () Hayir

Cevabiniz evetse miktari nedir?

8. Viicudunuza piercing yaptirdiniz mi? () Evet () Hayir

Cevabiniz evetse miktar1 nedir?

9. Viicudunuza estetik miidahalede bulundunuz mu? () Evet () Hayir

Cevabiniz evetse miktari nedir?
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KENDINE ZARAR VERME DAVRANISI DEGERLENDIRME ENVANTERI

BOLUM I: DAVRANISLAR

Asagidaki anket cesitli kendini yaralama davramslarini sorgulamaktadir.

Liitfen yalnizca belirtilen davramsi kasith olarak (isteyerek, amach) ve intihar

amaci olmaksizin gerceklestirmis iseniz isaretleyiniz.

1.Liitfen asagidaki maddeleri kasith olarak yasamimiz boyunca kac¢ kez

yaptiginizi belirtiniz (0, 5, 10, 100 vb.):

Kesme Tirnaklama (deriyi | ..........
......... kanatacak kadar)
Kendini sert bir yere carpma
Isrma | ......... veya kendinevurma | ...........
.......... Yaranin iyilesmesine engel
Yakma olma (or: kabuklarmi | ..........
koparma)

sekil kazima

Cilde bir harf/yaz1

Cildi sert bir yiizeye siirtme

Cimdikleme

Kendine igne batirma

Sa¢ kopartma
(kokiinden)

Tehlikeli/zararh
madde icme/ yutma

Diger

oooooooooo
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KEKEKEAKAEAIAKRKAARAIARAIARAIAAAAAAIAAAAAAAAAAAAAIAAAIAAAITAArAAArhhiihhiihkiiikx

FhhkAkAhkkkhhkkkihkkkihkhkkihhkihhkiiiiikx

Onemli: Eger yukarida belirtilen davramiglardan bir ya da daha fazlasim
gerceklestirmis iseniz anketin kalan kismini doldurunuz. Eger belirtilen
davramiglardan hi¢ birisini gerceklestirmemis iseniz anketin kalan kismini

doldurmayiniz ve bir sonraki ankete geciniz.

KEAAAREAAAAAAAAAAAAAAAAAAAAAhAhhArArAdAAAAAArAAAhhAhhhhhdhhhihhihhihiiiiiiih

*hkhkkkhkhkkkhkhkkkhkhkhkhkhkhkihkhiikik

2.Eger temel bir kendine zarar verme davranisiniz varsa birinci sayfadaki bu tiir
davrams(lar) daire icine aliniz.

3.Hangi yasta?

Ik kez kendinize zarar verdiniz? ...............

En son ne zaman kendinize =zarar verdiniz? (yaklagik gilin/ay/yil) .......
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BOLUM II: iSLEV

Yonerge:

Bu anket intihar amagli olamayan kendine zarar verme davranisi deneyimini daha iyi
anlamamizi saglamaya yonelik olusturulmustur. Asagida sizin kendinize zarar verme
deneyiminizle iligkili olabilecek ya da olmayabilecek durumlar bir liste olarak

verilmistir. Liitfen sizin i¢in en uygun olan durumlar belirleyiniz.

Belirtilen durum size hi¢ uygun degilse “0” isaretleyiniz
Belirtilen durum size kismen uygunsa “1” isaretleyiniz
Belirtilen durum size ¢ok uygunsa “2” isaretleyiniz
“Kendime zarar verdigimde, ... Yanit
1... kendimi sakinlesmis hissederim 012
2....kendim ve baskalar1 arasinda sinir ¢izmis olurum 01 2
3....kendimi cezalandirmis olurum 01 2
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EK 5
UPPS Diirtiisel Davrams Olcegi
Asagida kisilerin kendilerini tanimlarken kullandiklar1 birtakim ifadeler verilmistir. Liitfen
her bir maddeyi okuyarak o maddede yer alan ifadenin sizi ne kadar iyi tanimladigina, size

ne derece uygun olduguna karar veriniz. Verdiginiz karara gore yandaki bolmeye (X) isareti

koyunuz.

Bana Bana | Bana Bana Hig
UPSS Cok | Uyuyor Uy | Uymuyor
Uyuyor muyor

1. Ihtiyatl ve tedbirli biriyimdir.

2. Diisiincelerim 0l¢iilii ve bir amaca

yoneliktir.

3. Diistinmeden konusan biri degilim.




Toronto Aleksitimi Ol¢egi (TAOQ-20)

Liitfen asagidaki maddelerin sizi ne dl¢iide tanimladigini isaretleyiniz.

EK6
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Higbir zaman (1),.............. , Her zaman (5) olacak sekilde bu maddelere puan veriniz.
Higbir | Nadiren | Bazen | Sik sik | Her
zaman | (2) 4) zaman
1) ©) ®)

1- Ne hissettigimi ¢ogu kez tam olarak

bilemem.

2- Duygularim i¢in uygun kelimeleri

bulmak benim i¢in zordur.

3- Bedenimde doktorlarin bile

anlamadig1 duyumlar oluyor.

Copyright © 1994 Bagby, Parker, & Taylor
Tiirkce TAS-20 © 2001 Kemal Sayar & Samet Kose.




77

EK7

D

YAKIN p0&U DNIvERSITES]

BILIMSEL ARASTIRMALAR ETIK KURLILU

03112022

Sayin [lavda Bike

Bilimsel Aragtrmalar Etik Kurolu®na yapmis oldugumez YDU/SB/2022/1366 proje numarh ve
“Universite 'ﬁ_ﬁrcm.'ilurindc Viieut Modifikasyonunun Kendine Zarar Verme Davrams,
Aleksitimi ve Diirtisellik ile [iskisinin Incelenmesi® bashkl proje fnerisi kumlummuzea
degedendirilmis olup, etik olarak uygun buhmmustur. Bu yan ile bidikte, hasvur formumuzda
belirttiginiz bilgilenin disina gikmamak suretiyle arastimmaya baslay abilirsiniz.

Prof. Dr. Askin KIRAZ

Bilimsel Arastrmalar Etik Kurulu Koordinatori
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BILIMSEL ARASTIRMALAR ETIK KURULU

03072023

Saym llavda Bike

Bilimsel Arastrmalar Etik Kurulo'na yapmis oldufumez YDOSB2022/1 366 pmje mumaral ve
“Geng Yetiskinlerde Kendine Zarar Verme Davransmn, Aleksitiminin ve Diirtiisellifin
incelenmesi® bashkh proje dnerisi kumlumuzea degerendinlmis olup, etk olamk uygun
ulummustur. Bu yaz ile bidikte, bagvury formunuzda belirtigimiz bilgilenn disma gilkmamak
suretivle amstimmaya baslayabilisimiz,

ge

Prof. Dr. Agkin KIRAZ

Bilimsel Arastrmalar Etilk Kurulu Koordinatiri
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Kendine Zarar Verme Davranigi Degerlendirme Envanteri Kullanim izni Hakkinda
1idat
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Tezan Bildik <tezanbildi@yahoo com> 4 Mju 2022 Per 14:48

Abcr ilayda boke <20212568@stdneu edu tr>
Sayin llayda Boke
Kendine Zarar Verme Davranisi Degerlendirme Envanteri'nin bir kopyasim aragtirmanizda kullanmanz iginde ekte

gonderiyorum. Cahgmalarnnzda basarilar diliyorum.
Prof. Dr. Tezan Bildik

3 Ajustos 2022 Cargamba 17:41:53 GMT+3 tarihinde, layda boke <20212 25td new edu i gunu yazde
Mechabalar,
Ben Yakin Do Unmrsts:bosyal Bilimier Enstitsl Klink Psiolojl Yilksek Lisans Programi &4 ilayda Boxe Uyarl yaptinz Kendine Zarar Verme Davianigi
O viicut modi fikasyonlan fle kendine zarar verme d: vedir ihgkizinin incelenmest® konulu tezimde
kullanmak igin ;znmznsuyorum Bu konu haklanda geri bekdiy Zaman aywdiy ;cnteseumner
|layda Bike

'VORL D RANKING

NlVERSITY NORTHERN CYPRUS

ANKING Li::(;:p OF TURKISH
www.neu edu tr UNIVERSITIES RANKED

Disclaimer: 7 wd (an amachmens) maycantin privaw an. fidereul information aboan the sender. Near Ea o does not accopt any el M s & e Te and amac hame ¥

'sb-da'soruian; azim'anoigekiendir.
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Re: Turkce TAS-20 Olcegi Kullarim lzni

1 ilati

Samet Kose <sametkose@gmail.coms 4 Adu 2022 Per, 2301
Alci 20212568@std . neu.edutr <20212568@std neu.edu.tr=

Merhaba Sevgili llayda,

Elbette, tez calismanizda Turkce TAS-20 olcegini kullanmaniz beni sevindirir. TAS-20 oloegini, validation calismasi
makalesini ve Turk toplumu nomatif degerleri tablosunu ekte gonderniyorum.

letenlikle,
Samet Kose

Samel Kose, MD, PhD
Assoc. Prafl. of Psychiatry and Neuroscience

On Wed, Aug 3, 2022 544 PM ilayda boke 20271256 8@ std neu edu . tr= wiote:
Merhaba Samet Hocam,

Ben Yakin Doju Oniversitesi Sosyal Bilimler Enstitlsd Klinik Psikolaji Yilksek Lisans Prograrmi 8grencisi ilayda Boke.
Uyarlamasin yvaptifimiz Toronto Aleksitimi Oloedi'ni “Universite Sgrencilerinde Vicut Modifikasyonlan ile Kendine
Zarar Verme Davrargi, Aleksitimi ve Dartdselligin iligkizinin incelenmes® konulu tezimde kullanmal igin izninizi
istiyorumn. Bu konu hakkinda geri danitinizd bek ivorum. Zaman ayirdgimz igin tegekkirler.

ilayda Bike
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Ozgeg:mis

[layda Boke, 13 Mart 1997 yilinda Hatay, Iskenderun’da dogmustur.
[Ikdgretim ve ortadgretim egitimini Adana’da bulunan Vakifbank Ortaokulu’nda
tamamlamigtir. Lise egitimini Adana’da bulunan Ismail Safa Ozler Anadolu
Lisesi’nde 2015 yilinda tamamlamustir. 2015 yilinda Orta Dogu Teknik Universitesi
Kuzey Kibris Kampiisii’'nde Psikoloji lisans programina baglamistir. 2018 yilinda
lisans programi dahilinde zorunlu stajin1 Cukurova Universitesi Balcali Hastanesi nde
tamamlamigtir. 2019 yilinda lisans programindan mezun olmustur.

2020 yilinda European Federation of Psychology Students Association tarafindan
planlanan Mind The Mind goniilliiliikk projesinde yer almistir. 2021 yilinda Yakin
Dogu Universitesi Klinik Psikoloji yiiksek lisans programina baslamustir. 2022 yilinda
Haziran ve Temmuz aylarinda yiiksek lisans programi dahilinde olan zorunlu stajini

Lefkosa’da bulunan Baris Ruh ve Sinir Hastaliklar1 Hastanesi’nde tamamlamistir.
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